হোমিওপ্যাথিক ভৈবজ্য-বিজ্ঞান। 


চতুর্থ খণ্ড। 
পক 


আজগচ্তন্্র রায়, এল্‌, এম, এম্‌, 


প্রফেসার অফ মেটিরিয়! যেডিকা, হানিমান মেডিকেল কলেজ 
ও কলিকাত। হোমিওপ্যাথিক কলেজ । 


৫৬৫ 


প্রকাশক- স্থরেক্্রনাথ রায়, এম্‌, এ, 
৪নং, বিডন রো, কলিকাতা । 
১৯২০ 


44117857185 1656700, ৮565০ 6০০ 


কলিক।তা, 


২৮1১ নং মস্জিদবাড়ী স্টাট 
ইপ্ডিয়া ডাইরেক্টররী প্রেসে 


ভ্রীকশোরী মোহন বাকৃচি দ্র মুদ্দিত। 








সাবা 


নিবেদন। 


হোমিওপ্যাথিক ভৈযজ্যবিজ্ঞানের ৪র্থ খণ্ড প্রকাশিত হইল। 
শয় থণ্ডের ন্যায় ইহাতেও ৩০ ফন্ম্রায় ১৬টী ওষধ আলোচিত হইয়াছে । 
পুর্ব পুর্ব খণ্ডের ন্যায় ইহাও অনন্যসাপেক্ষ ও স্বাধীন। চারি খণ্ডে 
সর্ববশুদ্ধ ৫০টী প্রধান প্রধান ওঁষধ ও তৎসঙ্গে প্রয়োজনীয় অপর বহুতবর 
ওষধের আলে!চন1 করা হইয়াছে। কার্যযক্ষেত্রে হোমিওপ্যাথিচিকি ৎসায় 
এতদ্পেক্া অধিক সংখাক ওঁষধধের সচরাচর প্রয়োজন হয় ন1। 
এই ৫ টী ও ততপ্রাসঙে আলোচিত জন্ঠান্ট উধধের সাহায্যে সর্বপ্রকার 
রোগ্রচিকিৎসাই চলিতে পারে । তথাপি পুস্তকখানি সর্বাজসুন্দর করি. 
ার জন্য পরিশিষ্ট খণ্ডে সংক্ষেপে হোমিওপাথিমতের ব্যবহ্ার্যা অপর 
যাবতীয় উষপের আলোচনা করা যাইবে । এ খণ্ড এক্ষণে যন্তস্থ। 
রোগনিদান, প্লোগীর ধাতুপ্রকৃতি ও ওঁষধের বিশেষ বিশেষ প্রদর্শক 
লক্ষণ সম্বন্ধে সম্যক জ্ঞান লাভ করিতে না পারিলে হোমিওপ্যাথি 
চিকিৎসায় সাফল্য লাভ কর! অতীব হুরহ। এ জ্ঞান লাভ করা 
বু গবেষণা, প্রগা অধ্যবসায় ও বহুকালের অভিজ্ঞতাসাপেক্ষ। 
পাঠকগণ যাহাতে স্বল্প পরিশ্রমে শ্বল্নকালমধ্যে এ অভিজ্ঞতা লাভ 
করিতে পারেন তাহাই এই পুন্তক প্রণয়ণের মূল উদ্দেশ্য । কেবল নিজের 
কালব্যাপী অভিজ্ঞতার উপর নির্ভর ন] করিয়া ভিন্ন ভিন্ন দশের ভিন্ন 
ভিন্ন ন্ধপ্রতিষ্ঠ খ্যাতনামা চিকিৎসকের মতামত উদ্ধত করিয়া গঁষধ 
পরম্পরার তুলন! দ্বার। ভিন্ন ভিন্ন রোগে ভিন্ন ভিন্ত্র উষধের প্রয়োগস্থল 
নির্বাচন করিতে যথাসাধ্য চেষ্টা ও যণ্$ করিয়াছি। এই পুস্তকের 
ট৬ষজ্যবিজ্ঞান নামকরণ করিলেও ইহা একাধারে ভৈষজ্যবিজ্ঞান.ও 


৮৩ 


কৎসাবিজ্ঞান। শিক্ষার্থী ও সাধারণ পাঠকগণ এই পুস্তক পাঠে 
ধত্মাত্র উপকার লাভ করিলেও শ্রম প্রফল জ্ঞান করিব । 

প্রথম তিন খণ্ড পাঠকগণ যেরূপ আদিরৈর সহিত গ্রহণ করিয়াছেন 
তে আশা করিতে পারি এই খণ্ড তাহারা সেই ভাবে গ্রহণ 
হবেন। 

আমার পরম স্ুহদ্‌ শ্রীযুক্ত অঘোরনাথ বন্দ্যোপাধ্যায় ও শ্রীযুক্ত 
ন্বমগোপাল গুই মহাশয়ন্বয়ের নিকট এবারও প্রচুর লাহায্য 
াছি। তজ্জন্য তাহাদের নিকট করুততজ্ঞতাপাশে বদ্ধ রহিলাম। 


দ্বিতীয়বারের নিবেদন 


হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞানের ২য় খণ্ডের দ্বিতীয় সংস্করণ 
শিত হইল । দ্বিতীয় সংস্করণ হইলেও এই খগুটী প্রথম সংস্করণের 
যুদ্ধ মাত্র, তবে ইহাতে পুর্বব সংস্করণে যে সকল মুদ্রাকরপ্রমাদ ও 
সামান্য সামান্ত দোষ ছিল তাহারই সংশোধনের বখাসাধা চেষ্টা 
য়াছি। বিষয়গত পরিবর্তন ও পরিবদ্ধন বড়ই গুরুতর কাধ্য, 
এবতঃ খগুধিশেধের বিষয়গভ পরিবর্তনাদ্বি করিতে হইলে সমগ্র 
:র সহিত তাহার'সামন্রস্ত রক্ষা করা [নতাত্ত ছুক্ষর হইয়া পড়ে; 
কারণে এরূপ পরিবর্ভীনাদ্ির কফাধো হস্তক্ষেপ করি নাই । সমগ্র 
বানিও নৃতন সংস্করণ কালপধ্যস্ত জগদীশ্বর জীবিত রাখিলে সেই 
বর বিষয়গত আবশ্যক পরিবর্তন'দি করিয়! খুগ্রন্থখানিকে সব্বাজন্ুন্দর 
ববার ইচ্ছা রহিল। 

, বিভন রোঃ কলিকাতা । 7 নিবেদক 


২৫শে পৌষ, ১৬২*। 0 জ্ীজগচ্চন্দ্র রায় 


সূচীপত্র | 


১। ল্যাকেসিস্‌ 

২। জেল্সিমিয়াম্‌ 
৩। সপিলিসিয়! 

৪1 ভিরেট্রাম এল্‌্বাম্‌ 


৫। 
চা 
৭। 
৮ 
৯। 
,০ | 
৯১। 
ন্‌ 
৩ 
৪1 
৫ । 
৬ 


নাইটি,কাম্‌ এসিডাম্‌ 
মিউনিয়েটিকাম্‌ এপিডাম্‌ 
ফস্ফরিকাম্‌ এসিডাম্‌ 
ফস্ফরাস্‌ , 

থুজা 

এপিস্‌ 
রাস্টক্সফভেড্রেন 
কেলি বাইক্রমিকাম্‌ 
ডিজিট্যালিস্‌ 
গ্র্যাফাইটিস্‌ 
আর্জেষ্টাম্‌ নাইটি.কাম্‌ 
অবাম্‌ 


৪৪৮ 


লেকচার ৩৫ (1507006৮৬ )। 


জযাকেসিস্‌ (1:901)5515 ) 

প্রতিনাষ ।--উ্রাইগণোকেফেলাস্‌ ল্যাকেসিস্‌। ূ 

সাধারণনাম |__-স্যান্স-হেডেড, ভাইপার অব. ব্রেজিল । 

জাঁতি ।__-অফিডিয়া । 

প্রয়োগরূপ |-_টিংচার বা অরিষ্ট। 

ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।-_-এক মাস। 

মাত্রা বা ব্যবহারক্রম 1 সাধারণতঃ ৬1৩০1২০3৫০০ ক্রম, 
১০০০০ (০79) ক্রম পিং প্রায়শঃ ব্যবহৃত হইতেছে । 





 লকপ্রতি্ টিকিৎদকগণ রোগের অবস্থাবিশেষে যে ষে ব্রম বাবহ।র কয়িয়া ফললাভ 
করিয়াছেন, তাহা নিম্মে লিপিবদ্ধ করাযাইতেছে, ঘথ।_ডাঃ গ্রস_অতাধিক পাঠ জন্য 
কোন যুবা বাক্তির মানসিক বিকার জন্মেঃ তাহ।র শ্ভাববিক্ুদ্ধ হইলেও অতাস্ত 
বাকপ্রিয় হয়ঃ অতি বিশুদ্ধ ভাষ|য় অবিশ্রান্ত বক্ত.তী করিতে থকে, কিন্তু বিষয় 
হইতে বিষয়াস্তরে যায় ও অতি বিভিন্ন জাতীয় বিষয়ের আলোচনা করে; সে বড় 
বিশ্বাসী ও নিকটস্থ বাক্তিদ্বিগের প্রতি গর্ববিতভাববিশিঈ ছিল, ৩১, আরোগ্য । 
ডাঃ গার্ণসি-রোগী বিবাহিতা স্ত্রীলোক, ছুর্্বল এবং অস্থ্খী, বিশেষতঃ প্রাতঃকালে 
নিজ্রাভঙ্গে আপনাকে বন্ধুহীন, পরিত্যক্ত এবং অস্থখী বোধ করিতেন; রজনীতে 
নিদ্রাভঙ্গ হইলেও এর সকল লক্ষণ উপস্থিত হইত; ক্ষুধামান্দ্য £ কোষ্টবদ্ধে মলদ্বারের 
সস্কোচন-বোধ ; মুত্র অত্ল্প পবিমাণ ও কৃষ্ণবর্ণ ; তিনি বিশ্বাস করিতেন যে সাংসারিক 
কষ্ট'দিই তাহার রোগের কারণ; ৪০০০০ (4০17), এক মাত্রায় আরোগ্য । ডাঃ 
বেরিজ--কোঁন বালিক! অতাধিক পাঠের পর উন্নত ভা] ব্যবহার করিত £ ভাষার 
ব্যবহার বিষয়ে সে অত্যন্ত সাবধান ছিল, অনেক সযয় একটী কথা বারহার করিরা 
পুনবর্বান তৎস্থলে অস্ত উৎরুষ্টতর কথার ব্যবহার করিয়! তাহা সংশোধন করিত ? 


২ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান | 


উপচয় ।-__নিদ্রার পর প্রাতঃকালে ) সন্ধ্যা্সালে ; আবহাওয়ার 
অত্যুষ্ণ অথবা অতি শীতল অবস্থায় ; স্ধ্যতাপে; বসস্তকালে.; গ্রীক্ম- 
কালে? সংস্পর্শে ; অস্ত্র, উগ্রবীর্য; মদ্য, লিঙ্কনা এবং পারদ ব্যবহারে | 
উপশম ।-_-পরিহিত বস্ত্র শিথিল করিলে % উদ্‌্গারে ; তাপ- 
সেবনে। ও 
সহ্বন্ধ ।-_ল্যাকেসিসের কার্যপ্রতিষেধক-_ আস$ ধেল, মাকু? 
নাঁকৃস ভ, ফস এসি ; তাপ, এল্‌কোহল, সন্ট বা লবণ। অক্ন ইহার 
ক্রিয়ার ব্যাঘাত জন্মায় । ও 
ল্যাকেসিসের পরে প্রযোজ্য ওঁব-_-আস বেল, কার্বব ভেজ, ক্রিক 
কোণায়াম, মার্কারিঃ লাইকো | 
ভয়াবহ বেদন। থাকিলে, কার্ববাঙ্কল বা দপ্ধব্রণ রোগে, ইহার সহিত 
টেরেপ্ট,লা কুবেণের তুলনা করা আবশ্যক । 


ল্যাকেসিস্‌ যাহার পরে প্রযোজ্য-- আস; বেল, মাকু? নাই এসি, 
হিপার। 





সে মনে করিত যে সে কোন অতিমানুষ শক্তির ক্ষমতাধীনে আছেঃ ২০০, 
আরোগ্য। ডাঃ ফুট--অহিফেন ও মদ্যসেবননিবন্ধন ধাতৃভুর্ব্ধলতা ব! বুদ্ধির হাস : 
স্বায়বিক উত্তেজন। প্রবণতা ও অস্থিরত। ; সময়ে নির্ববেধের ন্যায় ও সময়ে বিহাল ॥ 
জিহবা! শুফ ও লোহিত ; অত্তান্ত তৃষ্ণা এবং উত্তেজক বস্তুর জন্য অবিশ্র।স্ত আকাজ্জ। ; 
আমাশয়ে এবং বাম অগ্ডাধারদেশে স্পশীসহিষুণ বেদনা; স্ুধার অভাব হেতু কতিপয় 
দিবস অনশনাবস্ত। £ অগুা1ধারের বিবৃদ্ধিঃ পদ এবং অঙ্জপ্রত্যঙ্গের বিকট স্বীতি ও 
তাহাতে গভীর ফাটা এবং রসমবী ক্ষত ॥ কোষ্ঠবন্ধ; অর্শ; অনিয়মিত খতু ; ২০৩, 
এক মাস ব্যবহারের পর ফস্‌ও সাল্ফ দ্বারা আরোগ্য সম্পূর্ণ । ভাঃ মার্টিন__ 
ডিফ.খিরিয়ার পরিণাম দৃষ্টিবিকার ; রোগী বালক) ডিফখিরিয়া আরো গ্যান্তে দৃষ্টি 
দো ঘটিয় দৃষ্টি বৃদ্ধের স্|য় হওয়ায়,তা হার বুদ্ধা পিতামহীর চশমা লাগাইলে দেগিতে 
পাইত ; ২০০, আরোগ্য। ডাঃ প্রেষ্টন__আ।রক্ত-হবরের পর গলক্ষত, তাহাতে রোগীর 
শ্র।ণ-সংশয় হইয়াছিল, খলাধঃকরণ প্রায় বন্ধ হইয়াছিল; শক্ত বন্ত অপেক্ষ! তরল বস্ত 
খাইতে অধিক কষ্ট হইত । ৪০০০০ (4020) আরোগ্য । ডাঃ গুডনো-_অনুড়া 
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কার্ধ্যপুরক ।-লাইকো! ও নাই এমিডের। 
তুলনীয় ঁধধ ।-_-এপিস, আস? বেল, কষ্ট, সিক্ষ, হিপার, 


লাইকো, মাকু? ন্যাজা, নাই এসি, ফস্, পাল্স, রাস, সাল্ফার ও 
টেরেন্ট,লা। গলদেশে পূর্ণবৌধ বা তথায় বায়ুর পি (70811) 
থাকার অনুভূতি গলাধঃকরণের চেষ্টায় অন্তহিত না হইলে ও ক্রমাগত 
ফেনময় শ্নেম্মা গিলিতে থাকিলে এবং গলার নিষ্কে সক্কোচন-বোধ সহ 
বিবমিষা থাকিলে ইহা! ল্যান্টিক এসিড সহ তুলনীয়। 

উপযোগী ধাতু এবং রোগপরিচায়ক লক্ষণ।__ক্ুফবর্ণ 
চক্ষু, ক্রোধপ্রবণ, বিমর্ষ এলং মানসিক-অবসাদপ্রবণ ও অলস 
স্বভাবের ব্যক্তি। কটা কেশ ও কলঙ্কময় মুখবিশিষ্ট ক্লোধনস্বভাবের 


নারী। স্থুলকায় “অপেক্ষা, একহারা, শীর্ণ বাক্তি এবং বোগ কর্তৃক 
যাহাদিগের শারীরিক ও মানসিক পরিবর্তন ঘটিয়াছে তাহাদ্বিগের পক্ষে 


বালিক।, ২৬ বৎসর বয়স; ন।ড্রীম্পন্দন ১৩০. ত্বক উষ্ণ এবং শুষ্ক, মুখ অতান্ত লোহিত 
বর্ণ; নিদ্রালু; বিড্ুবিড় প্রলাগ কহে; গলদেশে বাম হইতে দক্ষিণ দিক ব্যাপী 
ডিফ গিরিয়ার ধুসরবর্ণ বিলী; ৫০০, আ।রে।গা। ডাঃ বেরিজ--গলদেশে সঙ্কোচন- 
বোথ ঃ প্রথমে দক্ষিণ পার্থে পরে সমুদয় স্তনে, আহারে বাঁধার অনুভুতি » ৪ 
সপ্তাহ পর্যাস্ত গলদেশের বাম দিকে তাপ ও চনচনি সহ স্বরভঙ্গ। একদিন রঞ্জনী 
১১ টার সময় কষ্ট আরস্ক হইয়া, প্রাতে নিদ্র।তঙে বৃদ্ধি হয় এবং পূর্ববাহ ১১টা পধ্ন্ত 
থাকে £ ১০০০০০ (00), আরোগ্য । ড।ঃ ইক্যম্যান-পচনশীল বা গ্যাংপ্রিনাস 
নিউমে|নিয়া ; প্র্থাসবা যু ও গয়ারের ভয়াবহ দুর্গন্ধ; নাড়ীম্পন্দন ১১০, প্রচুর ্লেম্মা- 
নিষ্ঠীবন ; রোগীর বোধ যেন দক্ষিণ ফুসফুসের মধ্যের অংশ হইতে উষ্ণ বা 
নির্গত হয় ও তগনই দুর্গন্ধ গয়।র উঠে ; ৬, আরোগা। ডাঃ ক্রষ্টার-_রোগীর বয়স 
৪০ কতিপয় মাসের আমাশয়শূল ; রোগী পাত্র, শীর্ণঃ অতিশয় বন্ত্রাপ্রদ বেদনা 
আমাশয় প্রদেশে আরন্ত হইয়া উদ্ধে সমস্ত বক্ষে ও নিন্রে মস্ত অস্ত্রে বিস্তার করে, 
আহার করিলে উপশম হয় ও তাহার এক হইতে তিন ঘণ্টা মধ্যে অত্যন্ত বদ্ধিত 
খবস্বায় পুনরাবর্তৰ করে; ১২ আরোগ্য । 
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অধিকতর উপযোগী । রজোদয় হইতে যে নারী সুস্থ থাকিতে পারে নাই 
এবং প্রকাশ করে তখন হইতে আর কখন সুস্থ বোধ করে নাই। 
ধতুসন্ধি-রোগ (বিশেষতঃ খতুরোধকালের অথবা তাহার 

পরের )।_ অর্শ, রক্তআ্রাব' ভাপোচ্ছাস, তণ্তঘর্ম এবং ষৃদ্ধার 
ছ্ছালাসহ শিরঃশুল। 5 

অধিক ক।লস্থায়ী ছুঃখ,শোক প্রভৃতি মনোবেদনা এবংভীতি,বিরক্তি, 
দ্বেষ, প্রেমনৈরাহ্ঠ ( অরাম, ইঞ্সে ফস্‌ এসি) প্রভৃতি নিবন্ধন রোগ । 

শিরঃশুলে ললাটপাশ্বের চাপ অথরা তাহ! বিদীর্ণ হওয়ার স্ঠায় অন্ধু- 
ভূতি, মস্তকচালনায়, চাপে, মস্তক নত করিলে, শয়নে এবং নিদ্রান্তে 
বুদ্ধিঃ অতি ভয়ানক শিরঃশুলে নিদ্রাভঙ্গ হইবে বলিয়! রোগিণী নিদ্র। 
যাইতে ভীত। 

স্থরাসারপান ; মানসিক উত্তেজনা) খতুরোধ অথবা তাহার 
অনিষ্মঘটিত ও খতুসদ্ধিকালের রোগ; বাম পারের সন্যাস রোগ? 
মস্তকে রক্তোচ্ছাস জন্য মুর্দাদেশে চাপ ও গুরুত্বের (সিপিয়া ) এবং 
মস্তক পশ্চাদ্দেশে সীসক-চাপের (পেটো) অন্ভূতি ; রক্তসঞ্চষী 
শিরঃশূল ও অর্শরোগগ্রন্ত মছ্যপায়ী, যাহারা বিসর্প ও সন্ন্যাস 


রোগ-প্রবণ । 
তাপ এবং শৈতোর অতিবদ্ধিতত দৌর্ববল্য। 


মস্তিষ্কের উত্তেজনায়, মানসিক উল্লাস বশতঃ প্রায় ভবিষ়যৎ-জ্ঞানীর 
স্টায় অন্ুভূতি-শক্তির স্ফুরণ, কল্পনার জীবন্ত স্ফুপ্তি ও বাগ্মিতার 
হইয়া সর্বদাই কথা কহিবার প্রবৃত্তি, এক বিষয় হইতে 
হঠাৎ বিষয়াত্তরে যায় এবং এক প্রসঙ্গ হইতে অনেক সময়ে 
অন্য প্রসঙ্গে নীত হয়। 
কোষ্ঠবদ্ধে, ক্রিয়াবসাদ নিবন্ধন সরলান্ত্রে বিষ্ঠা জমিয়া থাকে, বেগ হয়, 
নাঃ মলদ্বার সন্কুচিত থাকার অগ্থভুতি (কষ্ট, নাই এসি ) 


ল্যাকেলিস্‌। ৫ 
নিয়মিত সময়াস্তর, কিন্ত বললকালশ্থায়ী, অপ্রচুর ও দুর্ব্বল 


খতুজাব; . খতুক্রাবে সর্বপ্রকার বেদনার উপশম ; 
সর্ববাবস্থাতেই খতুআবকালে ভাল থাকে (জিন্ক )। অতান্প 
খতুআাবে ও বজোনিবৃত্তিকালে অর্শ জন্মে ও তাহা ফাসবদ্ধ হয়ঃ 
অর্শের স্থচিবেধবৎ অস্কৃভূতি তীরবেগে উর্দাভিমুখে যায় (নাই এসি )। 
সামান্ত 'কোন বস্তুও নাসিকারন্বের নিকটস্থ হইলে শ্বাসের বাধা 
জন্মায়, দূর হইতে, ম্বছুবেগে পাখার বাতাস দিতে বলে 
(দ্রুতবেগে, কার্বব ভেজ )। 
নিদ্রাবেশমাত্রই শ্বাসপ্রশ্বাসের কোধ ঘটে ( এমন কার্বব, গ্রিণ্ডেঃ 
ল্যাক কেনি, ওপি)। 
অত্যন্ত শার্টুরিক ও মানসিক বলক্ষয়ে সদয় শরীরের কম্প এবং 
দুর্বলতা প্রযুক্ত রোগী পুনঃ পুনঃ নিস্তেজ হইয়া পড়ে ; প্রাতঃকফালে এই 
অবস্থার বৃদ্ধি হয়। (সাল্ফার, টুবাক্ু)। 
নিদ্রাবস্থায় (বাফো) £ খতুজ্াবকালে (সিডু); এবং হস্তমৈথুন 
প্রভৃতি নিবন্ধন জীবনীরসক্ষয়ে ও প্রেমবিষয়ক ছেদ বশতঃ মুগীর 
ফিট। 
রক্তআাববিশিষ্ট ধাতুদ্োষ' সামান্য ক্ষত হইতে সহজে প্রচুর পরিমাণে 
কক্তআব (ক্রোটোন, ক্রিয়োজোট, ফস); রুঞ্ণবর্ণ ও অসংযমনীয় 
শোণিত (ক্রোটন, সিকেলি ); টাইফয়েড অবস্থায় ও উয়ালা ফিবারে 
প্রগাট ছুর্বলত! (ক্রিয়োজোট )। 
তীক্ষু বেদনাযুক্ত স্ফোটক, দগ্ধব্রণ বা কার্ববাঙ্ছল ও ক্ষত; ছুষ্টব্রণ 
এবং শখ্যাক্ষত প্রভৃতির কৃষ্ণবর্ণ, নীলাভ ও কালচে-লোহিত 
বণ এবং সাংঘ।তিক অবস্থাভিমুথে গতিপ্রবণতা। 
বিষজনিত ক্ষতের ও শবসংস্রবোৎপন্প বিকারের (পাইরজেন ) 
.কুফল। 
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রোগকারণ।-__-ইজবরসাপচয়,মানসিক উদ্বেগ ও শ্রম? অভ্যাস- 
গত অত্যধিক পরিমাণ, উগ্রবীধ্য মগ্কপাননিবন্ধন মত্ততা এবং অতিরিত্ত 
শৈত্যুসংস্রববশতঃ শরীরের আড়ষ্ট ভাব ইহার সাধারণ রোগকারণ। 
অতিশয় সুধ্যতাপসংস্পশ ও অতিথাতপ্রযুক্ত রোগেও ইহ] কাধ্যকরী 
হইয়া থাকে । 
সাধারণ ক্রিয়া ।-_-ইহা মস্তিষ্ক, মেরুমজ্জা ও অমবেদনাশীল 
স্নায়ুষণগ্ডলে গভীর ক্রিয়া প্রকাশ করিয়া থাকে । স্সায়ুকেন্দ্ে বিষক্রিয়া 
দ্বারা প্রভূত বলহানি, স্থানিক ও সর্ববাঙ্গীন আক্ষেপ এবং অচৈতন্ঠাবস্থা 
উপস্থিত করে। নিউমগ্যাষ্টিক স্নায়ুর শ্বাসমন্ত্রশাখা আক্রমণ করিয়া 
ইহা গলদেশ, স্বরযন্ত্র, বায়ুনালী এবং হৃৎপিণ্ডের উত্তেজনা প্রবণতা 
উৎপন্ন করে। কিন্তু ইহা উপরিউক্ত যন্ত্রনিচয়ের প্রদাহোত্পাদক নহে। 
ইহা কেবল শোণিতকে বিষাক্ত করিয়া তাহার পচনশীলতা ও উগ্রতা 
আনয়ন করে ও তজ্জন্ট শোণিতের ফাইব্রিণ বা সুত্রজান পদার্থ ধবংস 
হইয়া যায়। শেণিতের সংমামকশক্তি নষ্ট ও তাহা ক্লেদময় হয় এবং 
কষ্ণবর্ণ ধারণ করে। এবছিধ ঢৃষিত শোণিত সহজে অত হওয়ায় ত্বকের 
স্থানে স্থানে কালশিরা, দুর্বলকর প্রদাহ, পুযশেথ, পচনশীল ক্ষত বা 
গ্যাংগ্রন* এবং পুয-বিষ-জ্বর বা পায়িমিয়া প্রভৃতি ছৃষিতপ্রক্কতিবি শিষ্ট 
রোগনিচয় এনং তাহার ফলম্বরূপ সর্ববাঙগীন পচনশীল বা টাইফয়েড 
অবস্থা উপস্থিত হয়। ৃ 
”বিশেষক্রিয়া ও লক্ষণ ।-_-হোমিওপ্যাথিক মতে চিকিৎসার্থ 
চারি প্রকার সপবিষ ব্যবহৃত হইয়া থাকে। তম্মধো ল্যাকেসিসের ওষধ- 
গুণ প্রথমে ডাঃ হেরিং এবং তৎপরে কতিপয় কৃতবিদ্য চিকিৎসক ত্বারা 
অতি বিশদরূপে পরীক্ষিত হইয়াছে । এই সকল বিবরণ পাঠে এবং ডাঃ 
হেরিংয়ের উদ্ধূত,ডাঃ কুইনপ্রদত্ব ট্াইগণোকেফেলাস্-ল্যাকেসিস্-সর্পদষ্ট 
কোন রোগীর বিষলক্ষণের বিবরণ হইতে মন্তুষ্শরীরে ইহার ক্রিয়াবিষয়ে 


ল্যাকেদিস্। ৭ 
আমরা যে বিশেষ জ্ঞানলাত করিয়াছি তাহা নিয়ে বর্ণিত হইতেছে। 
ফলতঃ, ল্যাকেসিস্‌ বা ল্যান্স হেডেড, ভাইপার নামক নর্পের বিষক্রিয়া? 
ও লক্ষণসহ ইহার স্বজাতি হ্যাজা টি. পুভিয়ান্স বা “গোঙ্ষুরা”, ক্রোটেলাস্‌ 
বা আমেরিকার রেটল্স্েক এবং ইলাপ্প কোরেলিনাস্‌, এমন কি প্রায় 
সর্বপ্রকার বিষধর সর্পের বিষের ক্রিয়া ও লক্ষণেরই সাধারণ সাদৃশ্ত 

-আছে। ইহাদিগের ক্রিয়াদির যে প্রতেদ আছে তাহা ষথাস্থানে বিবৃত 
হইবে। 

“ট্রাইগণোকেফেলাস-ল্যাকেসিস্-সপৎষ্ট কোন যুবক সৈনিক দংশন- 
মাত্র বজ্বাঘাতের অন্থভূতি সহ অজ্ঞানাবস্থায় ভূপতিত হয়। এই অবস্থায় 
বমন ও বিরেচন হইতে থাকে $ অনুমান এক ঘণ্টার পর রোগী চৈতন্ত 
লাভ করিয়া অবক্ব্য শারীরিক ঘন্ত্রণা, বক্ষস্থলে ব্যাকুলতা এবং অবি- 
শ্রান্ত বমনোদৃবেগের বিষয় প্রকাশ করে। ক্রমে হস্ত এবং বাহুর প্রদাহ 
ও স্ফীভি, মুখের শোধ, অবিশ্বান্ত তষ্ণাঃ বাহুর অত্যধিক বেদনা, লগ্জ্বর 
এবং ত্বকের শুক্ষতা উপস্থিত হয়। সপ্তম দিবস পর্য্যন্ত মলমূত্রের 
সম্পূর্ণ রোধ ঘটিয়াছিল। মুখমগ্ুল শোথিত ও স্ফীত, চক্ষু মলিন ও 
ওজ্দ্বল্যহীন, নাড়ীষ্পন্দন ক্ষুদ্র ও দত, ত্বক শুক্ক ও জ্বালাযয়। জিহবা 
সমল এবং অতর্পণীয় তৃষ্ণা ছিল। তস্ত হইতে বক্ষ পর্যস্ত অসহনীয় 
বেদনা এবং হস্ত ও অঙ্গুলিনিচয়ের অত্যধিক স্ফীতি এবং অসাড়তা 
জন্মে। হস্তের দষ্টস্থানের পচনশীল অবস্থ!, বাহু হইতে স্বন্ধ পর্য্যন্ত 
শরীরাংশের প্রদ্ধাহ ও স্ফীতি এবং বাছুর ভিন্ন ভিন্ন স্থান পচনশীল- 
ফোক্কারৃত হওয়ায় অন্ত্রচিকিৎসার দ্বারা বাভুচ্ছেদ করিয়া তাহা বিদ্ুরিত 
করিবার প্রয়োজন হইয়াছিল! 

উপরিউক্ত বিবরণে সর্পবিষক্রিয়ার সম্পূর্ণ জ্ঞানলাভ না হইলেও 
তাহার গুরুত্ব ও সাংঘাতিকতা যথেষ্ট উপলব্ধি হয়। সর্পবহল 
দেশে আমাদিগের বাগ, আমরাও অনেক নর্পনষ্ট ব্যক্কির জীবিত-কালের 
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লক্ষণ ও মৃত্যুর পর শবচিহ লক্ষ্য করিয়াছি। এই সকল বিবরণ 
হইতে সর্পদংশনাদি-বিষয়ক তথ্য নিম্নে বর্ণিত হইতেছে। এস্থলে জ্ঞাত 
থাক! প্রয়োজন যে সর্পের জাতি, দংশনকালে সর্পের শারীরিক শক্তি 
প্রভৃতি এবং দ্ংশনের সম্পূর্ণতা বা অসম্পূর্ণতা, নিক্ষিপ্ত বিষের পরিমাণ, 
মস্তিষ্কাদি স্ায়ুকেন্দ্র হইতে দষ্টস্থানের দ্বরত্ব এবং দংশনের কাল 
(বৎসরের খতু ) প্রভৃতি অন্সারে বিষক্রিয়ার তারতম্য হইয়া থাকে । 

বসস্তাদিকালের ক্ষুধিত, তেজম্বী ও ক্রুদ্ধ সর্প ব্যক্তিবিশেষের জ্ঞাত- 
সারে তাহাকে দংশন করিয়া দষ্টস্থানে যথোপযুক্ত পরিমাণে সতেজ বিষ 
নিক্ষেপ করিলে, রোগীর স্নায়ুকেন্দ্রে বজাঘাতের ন্যায় প্রবল বিষাঘাত বা 
“শক্‌” উপস্থিত হয় ও তাহাতে রোগী অকম্মাৎ মৃত্যুগ্রাসে পতিত হইতে 
পারে। বিষহীন সর্প এবং ভেকাদি জন্তর অলক্ষিত দুংশনে রিষধর সপ 
দংশনের অলীক ভীতিতেও আমরা ব্যক্তিবিশেষকে অজ্ঞান মতনৎ 
অবস্থায় ভূপতিত হইতে দেখিয়াছি । 

সর্পদস্ট ব্যক্তির বিলম্ষে মৃত্যু হইলে অথবা বহু যন্ত্রণা ভোগের 
পর জীবন রক্ষা পাইলে অবস্থান্থসারে আংশিক অথবা ন্যনাধিক 
সম্পূর্ণতাবিশিষ্ট বিষক্রিয়ালক্ষণ উৎ্পন্ন হইয়া থাকে । 

সর্পদ্ূংশনমাব্রই মন্তিষ্-মেরুমজ্জাদি যাবতীয় স্বামুমণ্ডলে এবং 
শোণিতে বিষক্রিয়া আরন্ত হয়। নিউমোগ্যাষ্টিক স্ায়ুর আমাশয়-শ্বাস- 
যন্্রশাখায় প্রগাঢ ক্রিয়া প্রকাশ করিয়া ইহা শ্বাসঘন্ত্র ও আমাশয়ের ক্রিয়া- 
বিভ্রাট ঘটায় । দ্রংশনের প্রায় সঙ্গে লঙ্গে দ্টস্থান স্ফীত ও কৃষ্ণলোহিত 
হয় এবং তথা হইতে কৃষ্ববর্ণ রক্তশ্রাব হইতে থাকে ও দষ্টশরীরাংশ 
কষ্ণবর্ণ ও সংযমিত-রক্তাবৃত হয়। ন্যুনাধিক কালবিলম্বে জান্তবপচনোধ- 
পন্নবিষাক্ততা! ব! সেপ্তিসিমিয়ার লক্ষণ দেখা দেয়। অধিকাংশ রোগী অর্ধ 
হইতে ছুই ঘণ্টার মধ্যে মৃত্যুগ্রাসে পতিত হয়। কখন দশ মিনিট মধ্যেই 
কখন বা ন্যুনাধিক যন্ত্রণা ভোগ করিয়া! ছুই দ্দিবস পরেও রোগীর মৃত্যু 
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হইতে দেখা গিয়াছে। অপেক্ষারুত অল্প সময় মধ্যে মৃত্যু ঘটিলে শ্বাসরুচ্দ, 
গাত্রদাহ, অস্থিরত] ও বমন প্রভৃতি হইয়া শ্বাসরোধবশতঃ মৃত্যু হইয়া 
খাকে। কোন ফোন রোগীর পেশী-আনর্ভন, স্বল্লাপিক আক্ষেপ ও মুখে 
গেঁজলা দৃষ্ট হয় ; শরীর কৃষ্ণবর্ণ তইয়া যায়। রোগী অধিককাল জীবিত 
থাকিলে অথবা কষ্ট ভোগের পর জীবন রক্ষা পাইলে পূর্বকথিতরূপ 
সেপ্ডিপিশিয়া এবং অবস্থান্থুসারে ন্যুনাধিক টাইফয়েড, বা পচনশীল 
লক্ষণাদি উৎপন্ন হয়। ছুর্বলীভূত হৃৎপিণ্ডের ্রুত স্পন্দন হইতে থাকে । 
রোগী অতিশয় ছূর্ববল ও ঘর্ম্মসিক্ত তয় এবং তাহার শরীরের স্থানে 
স্থানে কালশিরা উৎপন্ন হইয়া তকে পচনশীল, তরলীভূত ও ক্ুঞ্চবর্ণ 
বক্তত্রাবের পরিচয় দ্েয়। ফল্তঃ বিষক্রিয়ায় শোণিতের অতি গশ্ীব 
পরিবস্তন সাধিত* হই! তাহার তন্ত্জান বা ফাইব্রিন উপাদানের ও 
রক্তকণিকার বিশ্লেষণ ও ধ্বংস উৎপন্ন হয়,শোণিত কুষ্ণবর্ণ ধারণ করে ও 
তাহা জমাট বাধে 71 দেহোপাদান এনন্িধ শোচনীয় দশাগ্রস্ত শোণিত- 
পোধিত ও টাই ফয়েড অবস্থান্থিত হওয়ায় সপের জাতিগত প্ররুতি 
অনুসারে শরীর ও শরীরগহ্বর হইতে ন্যুনাধিক রক্তত্রাব, কালশিরা, 
পুশোথ এবং শরীরের স্থানে স্থানে দুষিত, পচা, শড়া বা গ্যাংগ্রিনাস্‌ 
ক্ষত প্রভৃতি উৎপন্ন হয়৷ অবস্থান্ধসারে অনেক স্থলে ন্যুনাপিক গভীর তা- 
বিশিষ্ট যাবা (]2000109) লক্ষণ জন্মে । বিষক্রিার চরমাবস্থায় প্রগাট- 
টাইফয়েড বা সন্নিপাতরোগগ্রস্ত হইয়া রোগী মৃত্যুগ্রাসে পতিত হয়। 
বহু ক্লেশের পর জীবন বক্ষ! হইলেও রোগীর ভগ্রন্থাস্থ্য ও জীর্ণদেহ 
থাকিয়া যায় ও তাহা নানা রোগের আকবস্বরূপ হয়। লিয়ে 
ল্যাকেলিসের যদ্ত্রগত সুক্ম লক্ষণ বর্ণিত হইতেছে। 
. ইহার মস্তিক্কক্রিয়ায় প্মরণশক্তির দুর্বলতা ঘটে; লিখিতে বর্ণাগুদ্ধি 
হুয়। সময়ের ধারণাবিষয়ে গোলমাল হয়। ক্র্য্যবিষয়ে অত্যন্ত 
মানপিক স্ফুত্তির ভাব উপস্থিত হওয়ায় মন্তিফকে একযোগে বহুবিধ 
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কল্পনায় উদয় হয়। অন্ুুভৃতিশক্তির তীক্ষতা জন্মে; মানসিক 
উদ্দীপনায় ভবিষাত্বস্তার ন্যায় অহুমিতিশক্তি বুদ্ধি পায়; মানদিক 
উল্লাস। সন্ধ্যাকাল্নে অত্যধিক কখা বলিতে থাকে । বিদ্রপাত্মক 
দ্বেঘ, ব্াঙ্গ্যোক্তি, উপহসনীয়, কল্পনা, ভয়াবহ আকুতি প্রভৃতি 
মূলক বক্ততার বিষয়ের অবিশ্রান্ত পরিবর্ভন। ওঁদ্বাস্ত। প্রাতঃকালে 
শিদ্রাঙ্গে রোগী অত্যান্ত বিমর্ষ ও উৎকণ্ঠাযুক্ত, অতিশয় ঈর্ষান্বিত, 
অহস্কারী এবং সন্দিপ্ষচিত্ত। রোগিনী বিশ্বাপ করে সে দৈব- 
ক্ষমতাধীনে আছে এবং মনে করে তাহার মৃত্যু হইয়াছে এবং 
তাহার সতৎ্কাবের আয়োজন হইতেছে, তাহার পশ্চাতে শত্রু 
লাগিয়াছে; ওধধকে বি জ্ঞানে তীত। কোগী বক্তৃতা করে, 
গীত গায়, শিশ দেয় এবং বিসদূশ ভাবে অঙ্গচালনা করে। খিট 
পটে, বিষণ্ন ও কলহপ্রিয়। জীবন তান শোধ হয়, আত্মহ ভ্যার 
প্রবৃত্তি জন্মে। মৃত্যুভীতি, শষায় নিদ্রা যাইতে ভীত। কেহ বিষ 
পান করাইবে বলিয়া ভীতি। 

মস্তিষান্ুভৃতিনিকার বশতঃ প্র/তঃকালে নিদ্রানতাঙ্গে এবং চক্ষু মুদ্রিত 
করিলে ক্ষণিক শিরোধূণন। একই বস্তর দিকে তাকাইয়। 
থাকিলে, খতুসন্ধিকীলে মুক্তবামুমধো ভ্রমণে বিসর্পরোগ অন্তন্থথী 
হইলে, শিরোদুর্ন।  শিরোঘুর্টনবশতঃ মুখের পারভুরতা। অর্ধ- 
শরুঃশুল সহ শিরোঘৃণন। মস্তকে সীসক-চাপের স্টার গুরুত্বান্থৃভূতি 
মস্তকপশ্চাতে অধিক থ:কে। 

অনুভূতিপ্রদ-ন্সায়র ক্রিয়াবিকারবশতঃ ব্বৎস্পন্দমনসহ স্থান 
পরিবর্তনশীল স্ায়ুশুল। ছিন্ন ক্রার ন্যায়, চিমটি কাটার স্তায় 
এবং দ্পদপানি বেদনা । শরীরের স্থানবিশেষ স্পর্শাসহিষণ থাকে । 

গতিদ-আযুর ক্রিয়া বিদ্বস্ত হইয়! রোগী মেজের উপর হামাগুড়ি দেয়” 
পুনঃপুনঃ থুথু ফেলে? হাস্য করে অথবা'ক্রোধ প্রকাশ করে; আক্ষেপ 
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হইতে পারে। জজ্বার আক্ষেপ । বিকট ভঙ্গীতে পাদবিক্ষেপ; 
শরীরের বাম পার্থ ছুর্বল। বামপার্থের পক্ষাঘাত। সর্বশরীরের 
কম্প; বলক্ষয় ও মূচ্ছা। হৃৎশুল, বিবমিষা, মুখের পাুরতা এবং 
শিরোধুর্ণন হইয়। যুচ্ছার ভাব। 

রোগী নিদ্রালু, কিন্তু স্ুনিদ্রা হয় শা। দিদ্রাকালে এ পাশ 
ওপাশ ও অঙ্চালনা করে। সন্ধ্যাকালে ওৎস্ুকাভাব, চক্ষু 
উন্মীলিত করিয়া জাগ্রত থাকে । অশাস্তি প্রদ নিদ্রাঃ পুনঃ পুনঃ স্বপ্ন ও 
নিদ্রা-ভঙ্ক । সামান্য কারণেই তীতিপ্রঘুক্ত নিদ্রাতঙ্গ। কামবিষয়ক 
স্বপ্ন! স্বপ্রাবস্থায় গাঢ় চিন্তা । 

ইন্ড্িয়জ্ঞান বিপর্যয়ে দৃষ্টিশক্তির মলিনতা । চক্ষুর সম্মুখে কুষঃ- 
বর্ণ ছায়ার কম্পমান গতি; অনেক সময় তাহাতে পাঠ "করা কঠিন 
হইয়া পড়ে। চক্ষুর সম্মুণে কোয়াসা। প্রদীপের চতুদ্দিকে অগ্রিবৎ 
রশ্মিপূণ ও উদ্ত্বল নীলবর্ণ চক্র এঘং আকারাকা আকৃতি দৃষ্ট হয়? 
অবণেক্দ্িয়বিকারে শ্রবণশক্তির ভাস। কর্ণমধ্যে কীটের ন্যায় শন শন 
শন হয়। রসণেক্দ্িয়ের ক্িয়াবিপর্যায়ে মুখে অয়ান্বাদ | 

শিরঃশুল নার্সিকামূল পধ্যন্ত বিস্তৃত। শিরঃ-শুল নিবন্ধন চক্ষুর 
সম্মুখে পক্ষসঞ্চালনবতৎ দৃগ্ব। মস্তকমধ্যে বেগে রকশ্োত 
বহে। মস্তকের তাপ। চাপবৎ শিরঃশুলে বিবমিধা। বাম 
ললাটের উচ্চ প্রদেশের গভীর স্তানে বেদনা । প্রত্যেকদিন প্রাতঃকালে 
গাত্রোখান করিলে চক্ষুর উর্ধে ও মন্তকের পশ্চাতে শিরঃশূল | দক্ষিণ 
চক্ষুর উদ্ধে দপদপানি শিরঃশুল। মস্তকের অন্ততর পার্খের তীক্ষ 
শিরংশ্ল পেশীর টানটান ভাব উৎপন্ন করিয়া গীবা ও স্ন্ধ পর্য্যন্ত 
বিস্তৃত। গ্রীবা অনমনীয় ও জিহ্বা অবশ থাকে । ললাটপার্শে 
চাপিত করার ন্ঠায় ও বেগে বিদ্বারণবৎ বেদনার শ্য়নে উপশম । 
ুদ্ধায় খোচানি ও গর্ত করার স্তায় অনুভুতি। শিরোঘূর্ণন-সহ মস্তক- 
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খশ্চাতে সীসক-চাপের ন্যায় গুরুত্বানুভৃূতি। যুখের বামপার্খের পেশীর 
চালনায় অথবা! স্পর্শে, স্্যতাপে ঝলসিতবৎ অস্ুভূতিসহ মূর্ধ। হইতে 
নিয়ে সলাটের বামপার্খ্ব পর্য্স্ত বিস্তৃত বেদনা । মন্তকের বামপাঙ্থে 
অসাড়তা ও বিড়বিড়ির অনুভূতি এবং সন্ধ্যায় এবং প্রাতঃকালে স্পর্শে 
অথবা পেশী-চালনায় তথায় বিড়বিড়িসহ অসাড়ত1। কেশ শ্বলিত হয়; 
স্্য্য উশ্মি ভাল লাগে না। 

মুখমগ্ডল পার, মৃদ্বর্ণ ও ধুসরাভ। মুখের বিসর্পবৎ প্রদাহ । 
পাণ্ুবর্ণ মুখমণ্ডল উষ্ণ ও লোহিতবর্ণ হয় ও ললাটপার্খের সংযোগাশ্থির 
€(%58০000.) ছিন্ননৎ বেদনা কর্ণ পর্যন্ত বিস্তার করে । মুখের বাম- 
পারব এবং অধ-্চ্াল স্ফীত ও ম্পর্শে ঘেদনাযুক্ত। পঞ্চম স্নাধুধুগোের 
বেদনা মুখ্মগুলের বামপার্খব ও চক্ষু আক্রমণ করে ?,তাপ মস্তক পর্যাস্ত 
ধাবিত। গ্রীবাগ্রস্থির কাঠিন্য গগ্ডাস্থি পর্য্যন্ত অন্ুভূত। মুখমগ্ুলের 
চুলকণ| | অধ-চু়াল ঝুলিয়! পড়ে । 

চক্ষুর জলশ্রাব এবং আলোকাসহিষুতা । গলদেশ চাপিত করিলে 
চক্ষু ছুটিয়। বহিষ্কত হওয়ার অনুভূতি । চক্ষু শুত্রাংশের গীতাভ|। চক্ষুর 
রক্তিমা ; কালক্ষেত্রে ক্ষত। চক্ষুমধ্যে ও তাহার উপরে তীক্ষু বেদনা । 

কর্ণের শুষ্কতা; বাম-কর্ণপ্রদেশের ও গণগুস্থলের অসাড়ত।। 
গলক্ষত নিবন্ধন কর্ণ বেদনা । 

নাসিকার অনেক উপদ্রবের পরিণামে সর্দি হয়। মাথার ব্যথা ও 
গ্রীবাতে কাঠিন্য জন্মিয়া নাসিকার সর্দি ও জলবৎ আব+ পশ্চাৎনাসারন্ধ, 
লোহিতবর্ণ ও হাজাযুক্ত এবং তাহাতে মামড়ির উৎপত্তি। নাসিকা' 
হইতে ঘন ও কৃষ্ণবর্ণ রক্তআ্রাব । মধ্যে মধ্যে হাীচির আক্রমণ। 

প্বরযন্ত্র-রোগে স্বরভঙ্গ ; ন্বর-যঙ্ত্রের শুষ্কতা, কাচা ও চাছ! ভাবের 
অনুভূতি থাকে. তাহার স্পর্শাসহিষ্ুতা জন্মে; এবং রোগীর ঢোক 
গেলার ও অনবরত গল! খাকর দ্িবার প্রয়োজন॥ স্বর বাহির 
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হয় না, কেননা কোন বস্ত হ্বরযন্ত্রমধ্যে থাকিয়া তাহার বাধা জন্মায়, 
গলা খাকর দিলে তাহা আল্গ! করা যায় না, কিন্তু শ্লেম্সা উঠে। হঠাৎ 
কোন বন্ত গ্রীবা হইতে স্বরযস্ত্রমধো ডুটিয়া যাইয়া শ্বাসরোধ করেঃ 
তাহাতে নিদ্রাতক্দগ ও স্বরযন্ত্রত্ধারের আক্ষেপ। পশ্চাদ্দিকে 
মস্তক নত করিলে স্বরযন্ত্র ও গলদেশ বেদনা করে। হৃৎপিণ্ডের বাম- 
পার্থের পশ্চাতে বক্ষমধ্যে জালা হইয়া ্টার্াম-অস্থির মধ্যে বা সম্মুখ- 
বক্ষের মধ্যভাগে বেদনা। স্বরঘন্ত্রে অসহনীয় বেদনা! থাকায় তৎ- 
প্রদেশে কিছু লাগা সহ করিতে পারে না, শ্বাসরোধ ঘটে । 

স্বরযন্ত্রে চাপ লাগায় ও গলদেশস্পর্শেঃ মুক্ত বায়ুর সংস্পর্শে এবং 
ধূমপানে, গলমধ্যে শুড়শুড়ি ও তাহার ক্ষতের বিড়বিড়ির অন্থভূতিতে 
সন্ক্যাকালে শয়ন 'করিলে শুঞ্ষ ও খ্যাকখেকে কাসির, নিদ্রাতঙ্গে 
বনদ্ধি। 

অবিশ্রান্ত গভীর-শ্বসগ্রহণের আবশ্তকতা, উপবেশনাবস্থায় 
অধিকতর । মুখ অথবা নাসারন্ধ,। আঙ্ত করিলে, অথবা গল- 
দেশ স্পর্শ করিলে; হস্ত চালনায় ; জাগ্রত হইলে, আহাবাস্ত্ে১ অথব| 
কথ! কহিলে, শ্বাসকুচ্ছ জন্মে; উপবেশনাবস্থায় সম্মুখে নত হইয়া 
থাকিলে তাহার উপশম। বক্ষ সম্কৃচিত বোধ। প্রাতঃক(লে এবং 
ত্বরিতোপবেশনে ধীর, কষ্টকর এবং শাই শাই রবে শ্বাসপ্রশ্থাস । 

বক্ষ পূর্ণ থাকে, কিন্ত ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কাসি হইয়া কষ্টে সামান্ কিছু গয়ার 
উঠে। অনেকক্ষণ পধ্যন্ত শা শশ শব্দে কাসি হইয় হঠাৎ প্রচুর পরি- 
মাণঃ ফেনময়, আটা শ্লেষার নিষ্ঠীবন | নিদ্রাকালে বক্ষের কষ্ট 1 থু থু 
করিয়া অত্যধিক পরিমাণ দড়ি দড়ি শ্লেম্স! ফেলে । অত্যধিক পরিম'ণ 
জলবৎঃ লবণাক্ত গয়ার কষ্টে, উঠে, কিন্তু রোগী তাহা গিলিতে বাধ্য 
হইলে অনেক বেগের সহিত বমনে উঠিয়া যায় । 

'. হৃৎপিণ্ডের চতুর্দিকে লক্ষোচন-বোধ। হৃৎপিণ্ডের অগ্রভাগের নিট 
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বক্ষ প্রদেশের আক্ষেপরৎ বেদনায় হৃৎকম্প ও উৎকঞ্ঠা ও হৃৎপিণ্ডের 
স্পন্রনানুভূতিসহ দুর্বলতা । অনিয়মিত হৃৎস্পন্দন।  হ্তপ্রদেশে 
অস্থিরত। ও কম্পসহ ব্যাকুলভাব। শয়ন করিলে শ্বাসরোধের উপক্রম ; 
বক্ষে ভারি বোধ। হৃৎপিগ্ড সঙ্কুচিত বোধ। হৃৎপিণ্ডের বেদনায় 
মুঙ্ছার ভাব, বিবমিষা, মুখের পাওঁরতা ও বমন। 

নাড়ী ক্ষুদ্র, দ্রুত ও ত্বরিতগতি, অসম, ক্ষণলোপযুক্ত এবং পর্যায়ক্রমে 
পুর্ণ এবং ক্ষুদ্র 

শুষ্ক ও ফাট| ওষ্ঠ হইতে রক্তশ্বাব। অধ ওষ্ঠস্ফীত। নিদ্রার পর 
ক্ষযপ্রাপ্ত দন্তে দন্তে চাপিলে বেদনা । নষ্টস্ত টুকরা টুকৃরা হইয়া 
শায়। দন্তাবরক-বিল্লীব প্রদাহে গগ্স্থল স্ফীত এবং তাহার চর্খ্ব টান- 
টান? তপ্ত ও ভঙ্তর থাকায়, বোধ হয় যেন ফাটিয়া শাইবে। দত্তমাড়ি 
লীলাত, স্ফীত ও রক্তআবযুক্ত; উঞ্চজলপানে তাহার বৃদ্ধি। 
ছিন্ন করার ন্যায়, ঝাকিসহ টানের ও খোচার ম্যায় সাময়িক দস্তবেদনা 
চুয়াল বাহয়া কর্ণে যায়; গিদ্রান্তে, ভ্রমণ করার পর এবং উষ্ণ ও 
প্রাতল পানীয় পানে তাহার বৃদ্ধি। 

জিহ্বা কখন শুক্ষ, লোহিতবর্ণ, কুষ্ণাতঃ কঠিন ও ফাট17 কখন স্পীত 
ও ফোক্ষাব্ুত। জিহ্বার গুরুত্ব নিবন্ধন কথা কহ! কঠিন, রোগী মুখ 
খুলিতে পারে না। জিহ্বা বাহির করিতে কাপে অথবা দত্তের 
পশ্চাতে আটকাইয়া যায়। 

মুখ হইতে দুর্গন্ধ নির্গত। অত্যধিক আঠাল লালাভ্রাব। মুখের 
জালাময় বেদনা ও কীচাভাব হইয়া ছাল উঠিয়া যায় ও তাহাতে জাড়ি- 
ঘা হয়। মুখ টাটানিযুক্ত, ঝলসান, শুক্ক এবং জাড়ি-ঘা-ময় |. 

গলদেশের কাচাভাব হইয়া গলা থাকর দিলে শ্লেষ্মা উঠে। বরজ- 
নীতে নিষ্রাতঙ্গে গলদেশ শুদ্ধ থাকে, পিপাসা থাকে না! খালি খালি 
গেলার ভাঁব করিলে গলা স্ক'ত ও তথায় দুইটি পিওড মিলিত হুইয়! গল! 
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রুদ্ধ হওয়ার অন্ঠভূতি, থাগ্বস্ত গিলিবার সময় অনেকটা তাল 
বোধ হয়। এক টুকৃরা রুটি গলায় আবদ্ধ থাকার অন্রভূতিবশতঃ রোগিনা 
সব্ধ্দা তাহা বাহির করিবার চেষ্টা করিতে বাধ্য । বাম টন্সি- 
জের স্ফীতি অধিকতর ঃ গেলার উদ্যমে গলা বন্ধ হয়, অথবা 
তাহাতে গলা হইতে কর্ণ পধ্যন্ত বেদনা কৰে; গ্রীবাদেশ ম্পর্শাসহিকু। 
গলমধ্যের বেদনা ও টটানি বামদ্িকে আরম্ভ। কঠিন অপেক্ষা তরল 
পদ্দার্থ গিলিতে অধিকতর কষ্ট । 

গলার বহিপ্রদেশ স্পর্শাসহিঞু ; হহা প্রকৃত বেদনা নহে, এক 
প্রকার অস্বপ্তিপ্ জান মাত্র; সঙ্ধ্যাকালে শয়ন করিলে বা গলার গাজনস্ত 
স্পর্শ করিলেই শ্বাসরোধের অনুভূতি । 

ক্ষুধার অভাপ। অতপনায় তৃধণ, কিন্তু পানীয়ে অশ্রদ্ধা ;) শব্ুকাদি 
পদাথে, ওয়ান ও উগ্নবাধা মঞ্চে স্পৃহ।; কাফিপানের আকা এবং 
তাহ] সম্ভ হয়। 

আহারাগ্ে আমাশযেব চব্বণবূৎৎ পেদণ্াার পশম, কিন্তু কতিপয় 
ঘণ্টার মধ্যে পুনর পন্ত । আহারাণ্ডে |শপোঘুর্ণন ও অবসাদ, 
গলদেণের এবং শ্বাসপ্রশ্বাসের রোধ, শ্বাসকচ্ছ্র, আমাশয়ের স্ফীতি, 
উদ্‌গার এবং তাপোচ্ছাস। অন্রবন্তভক্ষণে রোগলক্ষণের বৃদ্ধি । সর্পদংশন- 
লক্ষণ বাতীত উগ্র মগ্চে সকল রোগই বৃদ্ধি পায়। 

উদ্গারে উপশম । সকল বস্তই অংন্প পরিণত হয় ও বুক 
জ্বালা করে। পানান্তে বিবমিবা। মধ্যে মধ্যে বিব্মিধার আক্রমণ হইয়া 
হুর্বলতা, শ্বাসরুম্্ব ও হৃৎকম্প এবং শীতল ঘন্ম। বমনে ভূক্তবপ্ধ, 
পিত্ত এবং শ্লেম্মার সহিত প্রচর লালা উদূগাণ হয়। 

স্পর্শে আমাশয়: বেদনাযুক্ত। আহারমাঞ্জই অজীর্ণ-লক্ষণের 
উপস্থিতি এবং কোষ্ঠিবন্ধ থাকে । চর্বণসহ আমাশয়ের চাপাক্সুভূতি 
আহারে উপশম, কিন্তু আমাশয় খালি হইলেই পুনরাবপ্তন কবে। 
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যকৃতের তীক্ষু বেদনা আমাশয্ন পর্য্যন্ত বিস্তৃত কোন বসন্ত 
উদরের দক্ষিণ পার্শে অবস্থিত থাকার ও হুলবেধার অস্কভৃতি। কুক্ষি- 
প্রদেশে কোন প্রকার চাপই লহা হয় না। যকৃৎ-প্রদেশে সক্কোচ নবৎ 
বেদনা । যরুতের সান্িধো ক্ষত হওয়াব ন্যার বেদনা । যরুতের 
প্রদাহ ও পুযুশোথ। 

উদবে বায়ু জন্মে ও উদব স্ফীত হয়, তাহাতে কোনপ্রকার চাপ সহ 
ভযানা। নিম্বোদব ও কটিদেশ অগ্রিদাহবৎ জ্বাল! কবে । উদবের দক্ষিণ 
পার্থে কর্তনবৎ অনুভূতি জন্মিধা মু্ছার আক্রমণ। উদরেব দক্ষিণাংশে 
অস্ধান্ত্র প্রদেশে শোখবৎ স্ফীতি বশতঃ রোগী পদ উর্দ্ধে গুটাইয়া চিত্ভাবে 
শয়ন কধিতে বাধ্য । পুষ জন্মিযা উদব উষ্ণ ও স্পর্শাসহিষ্ণ থাকে 
এবং কুচি হইতে উরুব নিয়াভিমুখে বেদনাযুক্ত কাণিন্ঠ উৎপন্ন হয় । 

মলত্যাগকালে ও তাহাব পবে মাদ্বারেব জ্বাল । সরলান্ত্র ও গুহ্- 
দ্বারেব সক্ষোচন। মলভ্যাগান্তে হালিস নির্গত। মলছারে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র 
হাতুডির আঘাতেব অন্তভূতি। মলদ্বাবেব নিকটে বিষ্ঠা থাকে, কিন্ত 
মলবেগ অথবা বিষ্ঠার ত্যাগ হয না। মলত্যাগের পূর্বে ও পরে শুহ্বদ্বাবে 
আক্ষেপিক বেদনা । গুহাদ্বাব কদ্ধ থাকাব অনুভুতি । মলত্যাগেচ্ছা 
ব্যতীতই সরলান্ত্রমধ্যে অবিশ্রান্ত যন্ত্রণাপ্রদ্দ ফেগে হইতে থাকে । জসবৎ 
কৃষ্ণবর্ণ ও দুর্গন্ধ বিষ্ঠার ত্যাগ । মধ্য রজনীর নিকটবর্তী সময়ে পুনঃ 
পুনঃ অথব! হঠাৎ জলবৎ, দুর্গন্ধ অথবা উগ্র মৃত্রের দ্রাণবিশিষ্ট, নরম, 
উজ্জ্বল-গীতবর্ণ অথবা পচা থস্-থনে মলত্যাগ । অদমা কোষ্ঠবন্ধ। 
মলত্যাগেব সময় অর্শের গুটিক1 নিঙ্কাস্ত ও প্রত্যেক কাসি ও হাচির 
বেগে তাহাতে স্থচিবেধের অন্ভূতি। 

পুমঃ পুনঃ ক্কষ্বর্ণ, ফেনোচ্ছলনকর মৃত্র ত্যাগ। মৃত্রস্থালীর চাপ 
হইয়া বারঘার মুজবেগ | মুত্রনালীর পুরোভাগে খোচা! ও কর্তন 
বেদনা অথবা, টাটামি। অধম্ন মৃআবেগ। পার্থপিরিবর্থীগলে 
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উদর অথবা মূত্রনালীর অভ্রান্তরে একটি পিগুক্যান্ন বস্ত গড়াই! যাওয়ার 
অনুভূতি । মৃত্রনালীর প্রতিষ্যার ; মৃরত্যাগকালে ছূর্গন্ধ শ্লেম্মার 
নিঃসরণ । 

পুরুষ রোগীর অভ্যন্ত কামোদ্দীপনা। লাথি (101১0) কঠিন 
দড়কচড়] ভাবের, তাহাতে লালীক্ষত এবং প্ররেপক আপ» শিলা গ্রত্গের 
দ€ুকচড়া ভাব । 

ক্সীলোকদিগের কামচ্জার বুদ্দি। বাম অজ্াধার ধা ওভারির 
দড়কচড়াভাব, যুশুল এ পু সঞ্চয় পকতি। হ্বরার প্রদেশে স্কাতির 
অনুভূতি, স্পশাসতিসুতা-প্রথভ ল্্সংশ্পশঞ্ অপহশীর এবং 
ঠেল মারা বেদনা! শোণিভ নির্গত হইলে আনায় ৪ অগ্জাদাবেক 
বেদমার উপশম * সদরে ছুরিকাদাতের গায় লেদনা। রোগিনী 
বোধ করেধেন জর়ানন মথ ইউগ্বক্ত। ণখমিত কালে, কিন্তু মগবেগে, 
অভ্যাল্প খতুক্ান; নূক্ চাপ গাপ, প্ুঞঃবর্ণ ভথপ! শাত্র। 

খতুক্সাবের পর্সেবখুক্ত বাধন আকাও্ষা । শিরোঘুখন 9 নাসিক। 
হইতে বক্তআজাব; বাম অগ্ডাধার প্রদেশে প্রসব বেদনল গথি লেনা- 
আধকতর ; হিপসন্ধিতে ঘৃষ্টবৎ অন্গভাত $ পতুশীন আর্ক হইলে 
সকলেরই উপশম । 

প্রচুর শ্বেতপ্রদর ৮ংম্পশে বতিষ্উজননেখ্রিয় চনচন্ করে এবং 
সবুজ কলঙ্কযুক্ত পিভিত বস্ত্রাংশ শু হইয়া কঠিন হয়। শ্লেম্মার আলপহ 
বহিস্থ্ধননেক্দ্রিয় লোহিতবশ ও স্ফীত । 

গ্রীবাপশ্চাতের অনমনীয়তা এবং চাপে বেদনার অসহিষ্ণুতা । 
কটিবেদনায় খঞ্জতা ও দুর্বলতার অন্ুভূতি। কটিপশ্চাতে আকৃষ্টবৎ 
বেদনা হিপসন্ধি ও জঙ্ঘা পর্য্যস্ত বিস্তৃত । 

বাহু এবং জজ্ঘার অত্যন্ত দুর্বলতা । জজ্ঘাস্থির সম্মুধে কনকনানি 
বেদনা, আহারাস্তে জানুর দুর্বলতা । ক্ষত পদের ঘন্ম॥ লোহিতর্্ণ 
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জজ্ঘ। এবং পদ্ধের শীলা ও বেরনাযুক্ত স্ফীতি। ভল্ঘার উপরিস্থ গন্তী- 
রতাহীন সমহল ক্ষত হইতে পাতলা, দ্বগন্ধ আব, এবং ক্ষত নীলাভ 
মগ্ডলবেষ্টিত। নিদ্রামাত্রই জজ্ঘর ঝাঁকিসহ থেতলানবৎ বেদনা । 
তৃগুপরিস্থ ক্ষুদ্র ্ষু্র ক্ষতস্থান তেকের ছাতার ন্যায় ফাপিয়া উঠে, 
কাল্চে লোহিত অথবা কটাপসে বর্ণ ধারণ করে, তছুপরি বিন্ু বিন্দু 
শুভ্র দাগ থাকে এবং মুহিলে জাল। করে। অগভীর ক্ষতের তল- 
দেশ বিক্লুত ও নীলক্ষনত | ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শ্যনীজবং উদ্ভেদ ধীরে জন্ত্ে 
কুঝ্কবর্ণ কিম্বা নালাভ হইয়া খায়। নিস্পাৎ উদ্ভের। দগ্ধব্রাণের 
চতুঃপার্খ নীললোহিত।  পুরাভন ক্ষতাক্ক বিদীর্ণ হইয়। বক্তার 
এবং তাহার ক্ষতমুখ কালুচে লোহিত ৩ দোঁখভে চেপ্টা স্পার্জর 
ন্যায়। সম্পূণ গাত্রই চুলকায়। 
প্রদর্শক লক্ষণ । 
খতুসদ্ধি, বিশেষতঃ লধিয়সাদিগের শেষ খতুরে'ধ 
কালের অথবা তপন্ুল অর্শ, শোণিতআব, তাশো- 
চাস, তপ্ত ঘন্মা এবং মূর্দার জালা, শিরঃশূল প্রভৃতি লেগ 1-- 


রঙ 


আমরা ইতিপূর্ববে বালয়াছি সর্পবিষ শোণিতেন অতি প্রগ 
উপাদানগত পরিবর্ভন সাধিত করে, ইহা তাহার সঞ্চলন ক্রিয়াণও 
বিশেষ বিপ্লব উপস্থিত করিয়া মধো মধ্যে শরীরোর্ধাতিমুণে 
হঠাৎ রক্ঞগতির বুদ্ধি করায় মুমণ্ডলের ঘোর বুক্তিমা, মস্তক ও 
তৎসন্নিহিত যন্থাদিতে শোধিতাপিকোর লক্ষণন্বরূপ দপদপানি শির. শূল, 
কর্ণ ও চক্ষুর শবশীলোকে অসক্কি ভাব, কর্ণমধ্যে মেঘগঞ্জনবৎ 
উচ্চ শব এবং বক্ষ ও হ্বৎপিণের মন্ত্রণাকর লক্ষণাদি উৎপক 
করে। শরীরোর্ধে এই শোণিতোচ্ছতাসের অশশ্তাস্তাবী সহকার 
লক্ষণ ছুব্ধূপ তত্প্রদেশে তাপোচ্ছাস বশতঃ মুদ্দধাদেশে জালা, মান'স্ব 
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উাত্তুনা, শরীরের, বিশেষতঃ বক্ষের জ্বাল্লা এবং পদের শীতলতা 
প্রভৃতি জন্মে। 

তগ্রস্বাস্থ্য বালিকাদিগের রজোদয় কালে, বিশিষতঃ বনু সম্তানের 
প্রসব ও অন্তান্স রোগনিবন্ধন জীর্ঘন্বাস্থ্য বর্িয়সীদ্িগের উপযুক্ত 
বজোশোণিত আব না হইলে, নৃনাধিক শোণিত পূর্বকথিত রূপ বিকৃত 
আবস্থায় শরীরাভ্যন্তরে থাকিয়া যায়। এবমিধ কারণেই বালক ও 
বর্ধিয়সাদগের সম্ভবিত খহৃআাব কালে বিশেষ বিশেষ রোগলক্ষণের বুদ্ধি 
হইয়া খতুক্রাবের আপ্তে হ্রাস পাইয়া যার! খতুকআ্রাবের পিবৃত্তি হইতে 
পুনরুদরের পূর্ব পধাস্তকালে বালিকাদিগের এবং শেষঞ্হবন্ধের পরবত্তণ 
কালে বর্ষিয়সীদিগের উপরিউক্ত রোগলক্ষণ বন্ধিত অবস্থায় থাকে। 
অতএব খাতুসন্ধিবিকার সম্বন্ধ রোগনিচয়_-অশ, শোণিত 
আব, তাপোচ্ছাস, তণ্তঘগ্ন , এবং মূর্ধাদেশের জ্বালা ও 
শিরঃশুল প্রভৃত- বিশেষতঃ বধি্সীদিগের পক্ষে ল্যাকেসিস্‌ 
ওষধের প্রধান প্রদর্শক বলিয়া গণ্য । এ বিষয়ে ইহার সহিত তুলনীয় 
ওবপ নিচয়ের প্রভেদ হিনপিন্ান্র বর্ণনকালে লিবৃত হইয়াছে। 

স্যাঞজুইন্নেজিল্ী ও খতুসদ্ধিকালের তাপোচ্ছাদ সহ করতল 
ও পদ্রতলের জ্বালা প্রভৃতি লক্ষণের উপযুক্ত উধ। 
_ গণুস্থলের সীমাবদ্ধ রক্তিমাও ইহার বিশেষ প্রদর্শক লক্ষণের 
স্থলাভিষিক্ত । 

প্রধানতঃ শরীরের বামপার্থখে রোগের আক্রমণ এবং 
বামপার্খে আরস্তের পর দক্ষিণ পার্থখে গমন ।--শরীরের 
বামপার্থখে আক্রমণ এবং বামপার্থে আরস্তের পর দক্ষিণ পার্খে 


বিস্তার ল্যাক্ষেজ্িমেল্স একটি বিশেষ প্রদর্শক, লক্ষণ । 
শরারের বামপার্খ আক্রমণ কর। অথবা বামপার্থ হইতে দক্ষিণ পার্শ্ব 


২০ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান । 


সাওয়া ল্লাঁস প্রভৃতি কোন কোন ওষধেও লক্ষিত হইয়া থাকে । কিন্তু 
লাাক্েসিনলেল্ স্তায় তাহার ব্যাপকতা নাঈ, কেলল রোগবিশেষে 
পরিলক্ষিত হয়। শরীরের দীক্ষণ পার্থখে রোগের আক্রমণ 
হইয়া বাষপার্থে বিস্তৃত হওরায় লাইক্জোপ্ডিস্র্ম ইহার 
প্রতিযোগী উনপ। অগ্তাধার, অগুকোয, বক্ষ, মুখমণ্ডল প্রভৃতির রোগে 
লাবাক্েস্নিস্নেলস উপরিউক্ত প্ররুতি বিশেষ প্রকাশ পায় । 

অত্যধিক স্পর্শাসীহফ্তা ।__এই স্পশ্শাসহিকুতা এতাদুশ 
তীক্ষ এবং বিশেন প্রক্ষতির ঘে আক্রান্ত স্থান হন্ত দার! স্পর্শ কতা 
দরের কথা, পরিহিত বন্ত্রের সংস্পর্শ পর্যন্তও অসহনীয় € এগারি )। 
ইহার লিশেষ প্রকৃতি এই যে লেলীডে লনা অথন! এপি শর 
গায় রোগী এষ্ট স্পর্শে বা চাপে আক্রান্ত স্থানে প্ররুষ্ত বেদনা পায়না, 
উতা একরূপ বিশেষপ্রক্কতির অপস্তিপ্রদ অনুভূতি মাত্র।  গলদেশ, 
আমাশয়, গ্রীলা, উদর ও কটিদেশ প্রভৃতি স্থানে ইহা বিশেষ 
প্রকাশ পার । 

নিদ্রাভঙ্গে রোগের রূদ্ধি অথবা কষ্টের বুদ্দিতেই নিদ্রা- 
ভঙ্গ, অথব। নিদ্রা মাত্রই রোগের বৃদ্ধি '_ ল্যান্কেস্িস্‌, 
রোগের একটি প্রধান প্রক্কৃভি এই যে সম্ভবতঃ রোগী নিদ্রা যাইলেই 
রোগঘন্তরণর বুদ্ধি হইয়া অচিরাৎ নিদ্রা তয় ও রোগী অত্যন্ত 
কষ্টাক্ুভব করিতে থাকে । নিদ্রার পর সব্বপ্রকার রোগধন্ত্রণার বুদ্ধি 
হলেও মানাসক বন্ত্রণারই অধিকতর বৃদ্ধ হয়। তাহাতে রোগী আপ- 
নাকে বড়ই হতভাগ্য, ক্রিষ্ট ও দুঃখিত বোধ করে এবং উৎ্কণ্ঠান্বিত হয়। 

অত্যধিক বাঁকৃপ্রিয়তা, বিষয় বিশেষের গল্প করিতে 


করিতে প্রসঙ্গাধীন বিষয়ান্তরে গমন ।-রোগীর মানবিক উল্লঃসের 
ভাব উপস্থিত হওয়ায় ভথিষ্ুৎ বক্তার ন্যায় অনুভুতি ও জাজল্যমান কল্প- 
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নার উদয় হইয়। বড়ই গল্পপ্রিয় হয়। এই প্রব্ৃতি এতাদৃশ স্ফুতিপ্রাপ্ত 
তয় যে রোগী এক বিষয় সম্বন্ধে বলিতে বলিতে যখনই বিষয়ান্তরে র 
সংস্ষব উপস্থিত হর তখনই পুর্বব বিষয় পরিত্যাগ করিয়া নৃতন বিষয় 
সন্বন্ধে বলিতে থাকে । বারম্বার এইরূপ হওয়াই ভ71-্কিভজিন্ন লক্ষ- 
ণের বিশেষ প্রতি । আগালিক্াহ্ন রোগী প্রফুলভা সহ হান্ট 
দাপক, আসংলগ্র কথা বলে, স্ট্রান্নলিস্মাস্মন ক্রমাগত নানা 
ল্ষিয়ের কথা বলিতে থাকে, হাক্সাজাম্মাজ একই লিষয় 
পুনঃ পুনঃ বলিতে পাকে । 

উপরে লাাক্ষেজিনিসেলে বে সমুদয় প্রধান প্রান প্রদ্রশখক 
পক্ষণের বিষয় উল্লিখিত হইল তদৃব্যতীতও রোগবিশেষে ইহার অনেক 
বিশেষ প্রকারের লক্ষণ দৃষ্টিগোচর হইয়া থাকে, তাহা অশ্টি কোন উঁষপে 
ত্প প্রাধাণা লাভ না করায় লা।ক্কেতিনসেক্স প্রদশকরূপে গৃহীত 
হয়। এরূপ লিশেষ প্রধ্ুতির লক্ষনার্দি মধো গলদেশ, ধক্ষ+ উদর ও মল- 
বাব প্রন্ুতি স্থানের রোগ-বিশেষে সঙ্কৌচনের অনুভীতি ) বাতাসের 
আবশ্যকতা বশতঃ রোগী পাখার খাতাস দিতে বলে, কিন্তু সামান্য 
বাত।স বা সঞ্চালত বাধু নাসিকা ও মুখের নিকটে আসিলে শ্থাসপ্রশ্বাসের 
বাধা জন্মে বির দূর হইতে ধীরভাবে বাতাস করিতে বলে; 
যেকোন প্রকার রোগেই আাবারভ্তে ও আবহওয়ার পরে 


রোগের উপশম প্রধান প্রদর্শক । 
চিকিৎস]। 
শিরঃশুল ।-_-সর্দিজ, স্সায়বিক বা বাতজ এবং শোণিতসঞ্চযিক 
প্রন্থতি নানাপ্রকার শিরঃশূলের অবস্থাবিশেষে ্যাব্কেহিনস্‌ আমা 
দ্রিগের সাহাধাকারী ওষধ। শীতান্তে গ্রীষ্ম সমাগম, অথবা শীতল আব- 
হাওয়ার হঠাৎ পরিবগ্তনঃ স্ুর্ধযতাপ, মানসিক ও শারীরিক ছুর্ববলতা, 
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শোক ছুঃখাদিনিবন্ধন মানসিক অবসাদ, অজীর্ণাদি উদ্বররোগ এবং খতু- 
সন্ধিকালীন শোণিত ও শোণিতসঞ্চলনের বিকার প্রভৃতি ইহার শিরঃ- 
শুলের কারণ। ইহাতে মস্তকের নানা স্থান আক্রান্ত হইয়া থাকে । মুপ- 
মগ্ুলের আ্বায়ুশূলে (71992191815 ) মস্তকের পার্থ আক্রমণ করিলে বাম 
চক্ষুর উর্ প্রদেশ অধিকতর আক্রান্ত হয়। বেদনা ও দপনপানি প্রভৃতি 
অতি তীক্ষ এবং প্রবল হইয়া খাকে। সন্দি কালীন বেদনায় গ্রীবাপশ্চা- 
তের কাঠিন্য জন্মে এবং সর্দিআ্রব আরম্ত হইলে বেদনার উপশম হয়। 

ল্যাক্কেক্লিস্‌ শিরঃশুলে সাধারণতঃ রোগিনী শয়ন করিতে 
পারে না। শরনে বেদনার বৃদ্ধি হয়। মুখমণ্ডল ও চক্ষু ঘোর লোহিত 
মুখ ও চক্ষুপত্র স্ফীত এবং স্পর্শাসহিষণণ থাকে । শরীরচালনায় 
বেদনার অত্যন্ত বৃদ্ধি। তরঙ্গবৎ অন্ুভূতিসহ "বেদনা গ্রীবা ৭৪ 
মন্তকপশ্চাৎৎ বাহিয়া মন্তকোপরি বিস্তৃত, ইহাই জ্তালেছজ্নিস্‌ 
বেদনার সাধারণ প্রকৃতি । উপরি উক্ত ত ক্ষে তরঙ্কে বেদনার আক্রমণ 
নাড়ীম্পন্দনের সমসামঘ্িক না হইলে তাহাকে স্নায়বিক বেদনা বলিম্না 
জানিতে হইবে । খতুসন্ধি কালের অথব! অন্টান্ত কারণে শোণিত সঞ্চ- 
লনের বিশৃঙ্খলা প্রযুক্ত বেদনাতনরঙ্গ নাড়ী স্পন্দনের সহিত সমসাময়িক 
হইয়া বেদনার শোণিতসঞ্চরিক প্রকৃতি প্রকাশ করে। শরীরচালনা সহ 
বেদনাবদ্ধির সংস্রব থাকিলেও চালনাকালে তাহার বৃদ্ধি হয় না। ভ্রমণ 
অথবা স্থান পরিবর্তনাস্তর রোগী উপবেশন করিলে বেদনাতরঙ্গ 
প্রবলতব বেগে উঠিতে থাকে এবং কিছুকাল এঁ ভাবে থাকিয়া পূর্ববব 
নিয়মিত ও স্থায়ী তরঙ্গে পুনরাগত হয়। ইহাদিগের সাধারণ শিঃশূল 
প্রাতঃকালে নিদ্রাতঙ্গে আস্ত হইয়া কিছুকাল পরে নিবৃত্তি পায় । শিরঃ- 
শূল কালে মধ্যে মধ্যে চিন্তার অস্তর্দান এবং দৃষ্টিমালিন্ট ঘটে এবং ভিন্ন 
ভিন্ন প্রকৃতির শিরো ঘূর্ণন, বমন ও বিবমিষা উপস্থিত হয়। শিরোঘূর্ণনে 
রোগী বামদিকে পতনোন্মুখ হয় । 


ল্যাকে সিস ২৩ 


সিকুন্নাসর্দি বসিয়া শিরঃশুলে ইহা উপকারী । দমকা 
বাতাসের সামান্য সংস্পর্শেও বেদনার বৃদ্ধি হর । 

ক্রাস্মন্নি এন পাভন্তন-_বসাঁ সব্দির শ্লেম্মা ঘন ও গীতবর্ণ 
থাকিলে প্রথম ওঁষপে, শ্লেম্মা সবুজবর্ণ থাকিলে বিতীয গঁষপে উপকার 
করে। 

তন্ন -রোগী নিশ্চল ও আবিলাগ্রন্ত থাকে এবং স্সাযুশুল 
মস্তক পশ্চাৎ হইতে ললাট দেশ ও যুখমণ্ডাল আইসে। 

মিনিশ্াইটিস্‌ বা মস্তিফবেষ্ট বিল্লীপ্রদাহ '_ মস্তিষ্কের 
অতি তীক্ষ বেদনা হইলে রোগী মধ্যে মধ্যে চীৎকার করিয়া উঠে, 
দ্িভ্বায় বীজগুড়ি বাজ গুড়ি লোহিত পাাপিলিনিচয় উন্নত হইয়া! উঠে এবং 
জ্হবা আবৃত করে । শিরোলুগ্ঠন হয় ও রোগী উপাপান মধ্যে মন্তক 
প্রবেশ করাইবার ন্যায় মণ্তক ঘুর্ততিকরে। আরক্ত জর বা স্কালেটিনা 
এপং বিসর্প প্রভৃতির উদ্ভেদ সম্যক বাহির না হইয়া অথবা বহিষ্কত 
তষ্টবার পর পুনঃ বসিয়া রোগ জন্সিলে ল্যান্বেজ্লিস বিশেষ 
কাধাকারী। প্রথমতঃ রোগী অত্যন্ত নিদ্রানু থাকে ও হৃৎকম্প 
হয়, অবশেদে সতজ্ঞাহীন হইয়া পড়িলে কষ্টে চেতন করা 
ফায়। 

বিসর্প, স্কালে টিনা বা আরক্ত জর প্রভৃতির শিরঃশূলে অণবা সন্গ্যাস 
বা এপপ্লেক্সি ঘটিত মস্তিক্ষবিললীপ্রদাহের শিরঃশূলে হ্বেলাডন্না 
ও শ্যান্কেঙিলস্‌ মধো বেদনার তীক্ষতার কথঞ্চিৎ তারতম্য 
ব্যতীত অনেক বিষয়ে সাদৃশ্য লক্ষিত হইলেও যথেষ্ট প্রভেদও- আছে। 
ভ্রেজে্েডন্ন! রোগের প্রাথমিক অবস্থার উষধ। এ অবস্থায় 
রোগীর সংজ্ঞাহীনতা বর্তমান থাকিলেও "তাহার সম্পূর্ণ অবসাদ ঘটে 
না। চমকিয়া উঠা, উচ্চ চীৎকার ও দন্ত কিড়িমিড়ি এবং ভীতি 
প্রযুক্ত মধে। মধ্যে জাগিয়া উঠ| প্রভৃতি উদ্দীপনান্র লক্ষণ বর্তমান 
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থাকিয়া মস্তিষ্বীয় প্রদ্ধাহের প্রবলাবস্থা প্রকটীত করে। নাড়ী প্রারশঃ 
সবল থাকে, গভীরতর রক্তাধিক্য বশতঃ মুখরক্তিমাদ্ি উজ্জ্বল ও অবস্থা 
বিশেষে ঘোরাল হয়। স্কালেটিনাদি ঘটিত রোগে উদ্ভো সম্পূর্ণ 
বহিরগগত না হইলেও স্থানে স্থানে যাহা দৃষ্ট হয় তাহা লোহিত বর্ণ 
থাকে । জ্যান্ত রোগীর হায় ইহার রোগীর শোণিতলিকাও 
এবং জীবনীশক্তির অবসাদনিবন্ধন উত্ভেভেদের নীলাভা ত্বগধঃ 
কৈশিক ঝিলীর ভ্রাবাল্পতা ও তাহাতে পুয় সঞ্চারেক্ক আশঙ্কা অগবা! 
পৃষের উৎপত্তি এবং অগ্রসীমার শীভলতা বর্তমান থাকে না। 
অনেক সময় ক্েলাডন্মা প্রয়োগের পরেও মন্তিদ্ীয় বলক্ষর, 
শোপণিতবিকার এবং পক্ষাঘাতের উপক্রমাদি লক্ষণ উপস্থিত হইলে 
ল্যাকেচজিনস্‌ প্রয়োগের আবশ্তকতা জন্মে। * এ অবস্থাতেও 
নিদ্রাবস্থায় চীৎকার প্রভৃতি ল্যবাকন্কেঙ্নিসেক্স পুর্বকথিত লক্ষণ 
বর্তমান থাকে ; নাড়ী দ্রুত ও দর্বলতর হয় শরীরে তাপের অসমত। 
ঘটে, মানসিক অবসাদ ও তন্দ্রাদি ক্রমশঃ বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয এবং রোগা- 
বস্থার পরিবর্তন প্রকটিত করে। 


মানসিক খিকার-_উন্মাদ রোগ, অবসাদবায়ু বা 
চিভোদৃবেগ, বিষাদোম্মভ্ততা, গুলসবায়ু, মদাত্যয়, সুতি- 
কোন্মাদ, কামোম্মাদ এবং জলাতঙ্ক প্রভূ ত।-__ 
লাত্কেতি্নজ মানসিক ক্রিষাবিপ্লব এতাদশ বিপরীত তাবাপন্ন 
ও বৈচিত্রবিশিক্ট যে অবস্থাবিশেষে এতন্বারা আমরা সর্ব প্রকার 
মানসিক রোগেই উপকার প্রত্যাশ! করিতে পারি, ইহা বলিলে 
কিছুই অত্যুক্তি দোষ ঘটে না। ইহার অধিকাংশ মানসিক রোগ 
স্সীলোকদিগের মধ্যে দেখ! গিয়া থাকে | সর্পবিষের ক্রিয়! যেরূপ দুর্বব- 
.লতামুলক এবং সহজে পচনশীল বা টাইফয়েড পরিবর্তনশীল, ইহার 
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উন্মাদাদি মানসিক বিকার লক্ষণও তদন্ুরূপ দুর্ববল প্রকৃতির | কখন 
কখন ক্রোধংদি উগ্রলক্ষণ দৃষ্টিগোচর হইলেও তাহা মূলে ছূর্ববল 
প্রকৃতি বিশিষ্ট । ইহার মানসিক বিকারোৎপন্ন ভ্রাস্তি, আত্মশ্লাঘাঃ 
সন্দেহ, ঈর্ধা, অলিক ধর্শভীতি ও ব্যাকুলত্। প্রভৃতি ছুর্ববল মানসিক 
খ্বর্তিরই পরিচয় প্রান করে। 

উন্মাদ রোগে রোগী বড়ই তাত্মগ্তরী, হিংসা, দ্বেস। বৈর- 
নির্ধ্যাতন এবকুনিষ্ঠরতা প্রস্তি কুপ্রবৃত্তিরত থাকে । মানসিক শক্তি 
ক্লান্ত তইয়া কখন কন লক্ষণাদি মগ্তপায়ীর মত্ততার ভাব ধারণ 
করে। রোগীত্ হাবভাব, চালচলন তদন্ুরূপই হয়। মুখ ও চক্ষু 
ঘোর লোহিতবর্ণ ও স্ফীত এবং মস্তক তপ্ত থাকে, রোগী চলিতে টলে 
ও তাহার পদশ্থলম হয়। ছ্দিহবার গুরুত্ব 'ও কথার জড়তাসহ নানাপ্রকার 
ভুল কথা বলে এবং বাকৃপ্ররৃত্তির অস্বাভাবিক স্কু্তি হওয়ায় রোগী 
অনবরত গল্প করিতে থাকে ঃ কোন গল্পই শেষ হয় না, গল্লের বিশেষ 
কোন কথার সংঅবে অন্য গল্প আরম্ভ করে। ফলতঃ ল্যাক্কেজিনহসল্ 
মানসিক বিকার মাত্রেই উপরি উক্ত বাকৃপটুতা দেখা ঘায়। গলনলীর 
ক্োধভাব এবং গ্রীবাদেশে অসোয়াপ্তির অনুভূতিতে তথায় গাক্র- 
বস্ত্র সংস্পর্শে অসহিষ্ণুতা এবং অঙ্গসামাস্তের শীতলতাদি দুর্বলতার লক্ষণ 
বর্তমান থাকে । রোগের অতি প্রগাঢ় অবস্থায় গভীর অচৈতন্ত উপস্থিত 
হয় এবং অধঃচুয়ালের ঝুলিয়া পড়া প্রভৃতি শোচনীয় লক্ষণ দেখা 
দেয়। 

ল্যাক্েজ্িনিজেল্ অধিকাংশ রোগের স্।য় ইহার সর্ববিধ 
মানসিক রোগও বসস্তকালে, শীতল আব হাওয়ার পর গ্রীম্মাগমে, 
বর্ধাকালে, উ্ণ জলে স্নান করিলে এবং দিদ্রান্তে বৃদ্ধি পায়। 

ছিত্ভডাত্বগ+ বিন্বান্ছোল্মভতা ও গুললন্বাস্ত, 
তলোগ লক্ষণ অধিকাংশ সময়ে যুবতী স্ত্রীলোকদিগের মধ্যে পরিলক্ষিত 
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হুইয্লা থাকে। তাহারা বড় সন্দেহগ্রস্ত হয়, আপনার বয়শ্তদিগের 
প্রতিও নানা বিষয়ে অলীক সন্মেহযুক্ত ও ছ্বেষপরবশ থাকে। কখন 
'কখন রোগের অতি বৃদ্ধিতে স্বামী, পুত্র” কন্তাঃ ভ্রাতা প্রভৃতি অতি 
নিকট আত্মীয়ের ওপরও সন্দিগ্ধচিভ হয়। সকল ব্যক্তিই যেন তাহার 
অনিষ্ট করিবার জন্য চেষ্টা করিতেছে, এইরূপ চিন্তাভিভূত থাকিয়া 
যৎপরোনাস্তি মানসিক অশান্তি ভোগ করে। কল্পনায় নান। প্রকার 
রোগের আশঙ্কা 'করে। ল্যান্কেভ্নিস্‌ রোগীর কল্পনার ইয়ত। 
থাকে না, মনে করে সে উন্মাদ হইয়াছে, তাহার মৃত্যু হইবে অথবা 
সত্যই তাহার মৃত্যু ঘটিয়াছে, সৎকারের চেষ্টা হইতেছে । 
ল্যান্বেগিনমেল এর্রোল্মাল ও গুল্মলাম্ঘু প্রভৃতি 
অতি আশ্চর্য ভাব ধারণ করে? রোগিনী মনে করে তাহার 
উপর দৈব দৃষ্টি পড়িয়াছে, সে দ্ৈবাধীনে থাকিয়1 দৈবজ্ঞানান্থুসাবে 
কার্ধা করিতেছে । বিশ্বাস করে সে দৈবাদেশ শ্রবণ করে, অথবা 
তাহার স্বপ্নাদদেশ তয়। কখন চুরি, ডাকাইতি ও হত্যা করা 
এভতি ছুষ্ার্যযের আদেশের কথাও প্রকাশ করে। কখন বা দৃঢ় 
বিশ্বাস জন্মে যে সে কোন দৃস্কার্যয করিয়াছে, তজ্জন্ত অনুশোচনা এবং 
্রায়শ্চিত্তের প্রয়োঙ্গন। অনেক জমায় যানে রোগীর 
ইন্দ্রিয়জ্ঞানের অতীব তীক্ষতা জন্মে। রোগিনীর নিদ্রা হয় না, সমস্ত 
দ্রিবা ও রজনী চক্ষু তাকাইয়া জাগত থাকে, সামান্ত শব্দ, দুস্থ 
ঘড়ি বাজার শব্দ, এমন কি প্রাচীরে মক্ষিকা বিচরণের শক পধ্যস্তও 
তাহার অশান্তির কারণ হয়। অনেক রোগীতে উপরি উক্ত মানসিক 
বিকারসহ কষ্টপ্রদ হৃৎপিণ্ড লক্ষণ উপস্থিত হইয়! অধিকতর কষ্টের 
কারণ হয়। উপরে যাহ! লিখিত হইল তাহাতে বোধগম্য হইবে যে প্রায় 
সর্ধপ্রকার মালসিক রোগেরই অবস্থাবিশেষে ইহার প্রয়োগ হইতে পারে। 
লাাশ্রেহ্নিখেম্্র যানসিক লক্ষণ বনুভাধিতার জন্য প্রসিদ্ধ, 


ল্যাকেসিস্‌। ২ 
এন্ধন্য ইহার সর্বপ্রকার মানসিক বোগেই তত্প্রতি লক্ষ রাখিয়া 
অন্যান্য ওঁধধের সহিত প্রভেদ স্থিরীকরণের প্রয়োজন । আমরা 
ইতিপূর্বে প্রাস, হাসা এবং 'শগাজিব্গীতন লহ ইহার 
প্রতেদ দেখাইয়াছি। 

এভভিহ্বা লেরজ্লিহ্োকনা_ খতুরোধনিবন্ধন মানসিক 
বিকার, স্ৃতিকোন্মার এবং মদাতায় রোগে ইহার বহছুভাষিতা লক্ষিত 
হয়। রোগী লিজ্রাহীন থাকে, কল্পনায় ইন্দুর প্রস্ৃতি দৃষ্ট করে ও'নানা 
বিষয়ক কথা বলিতে থাকে এবং গল্পের এক বিষয় হইতে বিবয়াস্তরে 
যায়। রোগী ক্রমাগত অবস্থান পরিবর্তন করে। ল্যাক্কেত্নিস্‌ 
রোগীর ন্যায় হস্তকম্পনঃ উদ্ররাময় এবং ছুর্ববলতা সহ গল্প ও রমদৃষ্টি 
বর্তমান থাকে | * ৃ 

স্যাজিস কো ক্জাড্রিষ্ষলিম্জী_ রোগিনী অত্যন্ত মানসিক 
উৎফুল্লতা সহ প্রেম বিষয়ক গল্প করিতে থাকে । 

মদ্ধাত্যয় রোগে ওুপ্পিক্সাহ্ম5 ধর্শোন্সাদে দৈব ক্ষমতাধীনে 
থাকা বিষয়ে এনাকার্ডিয়াম, নিদ্রান্তে মানসিক অবসাদের বৃদ্ধিতে 
এল্নুষ্মিন্না, পাল এবং হ্নিশপিক্সা, এবং কামোন্মাদে ইহা 
হাল্সস্না সহ তুলনীয়। 

চক্ষুরোগ-দৃষ্টিমালিন্য, চিত্রপত্রে রক্তআব বা 
রেটিনাল্‌ এপপ্লেকসি ।_+জান্েস্নিস্‌. রোগের অতি 
প্রগাঢ় অবস্থায় যখন মন্তিফবিকার নিবন্ধন শিরোঘূর্ণন প্রভাতি এবং হ্বৎ- 
পিণ্ডের দৌর্ধল্য বশতঃ হৃৎকম্প উপস্থিত হয়, তত্দবস্থায় হৃৎকম্পসহ 
রোগীর শিরোধূর্ণন হইয়া মৃদ্ছারতাব, দৃষ্টিলোপ, দৃষ্টিমালন্ত, চক্ষুর সম্মুখে 
কুষ্ণবর্ণ পদার্থের উপস্থিতি প্রস্ৃতি দৃষ্টিবিকার জন্মে। চিত্রপত্রের অত 
রক্ত শোষণেও ইহার খ্যাতি আছে; চিত্রপত্রের এই রোগে ইহা 
ভ্িউেলীস, যম্স্‌ ও আমিবগ সহ তুলনীয়। 


৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান । 


স্কফুলাস্‌ অফখাল্মিয়া (গণ্মালা ঘটিত চ্ষপ্রদাহ )।_ 

চক্ষুতে জ্বালাকর এবং সুচি ও+তীর বেঁধার ন্যায় বেদনা হইয়া! মস্তক- 
পারের পশ্চাতে এবং উপারভাগে বিস্তৃত হয়। চক্ষুর আলোকাসগিফ্ুুতা 
জন্মে। চন্ষু এবং চক্ষুপুটের স্পর্শে চুলকণা ও হুলবেধবৎ অনুভূতির 
এবং অন্য সকল লক্ষণেরই নিদ্র্রান্তে বৃদ্ধি হয়। দৃষ্টিমালিন্য থাকে এখং 
চক্ষুর সম্মুখে পক্ষসঞ্চলনবৎ কৃঝ্ঝবণ ছায়া দৃষ্ট হর। 

শ্রনতেলাস্‌্- কনীনিকাপ্রদাহ বা কর্ণির়াইটিস রোগে চক্ষুর 
চতুর্দিকে কর্তনবৎ বেদনা, প্রাতঃকালে চক্ষুপুটের স্ফীতি এবং ভ্র-শূল 
প্রতি খতুকালে বৃদ্ধি হইলে ইহা দ্বার! উপকার দর্শে । 

হর্পন্নাদ ব। টিন্নিটীতন অল্িক্সীক্ট্ৰ _কর্ণ মধ্যে 
অঙ্গুলী প্রবেশ করিয়া চালনা করিলে ঘদ্দি শোর* গুন্গুন্‌ প্রভৃতি 
নানাপ্রকার কর্ণরবৰ উপশমিত হয়ঃ তাহা হইলে কর্ণের সার্দ, রোগের 
কারণ বলিয়া জানিতে হইবে। কর্ণমল বা খৈল পরিবস্ভিত হইয়] কাইয়ের 
্তায় ও ছুগন্ধযুক্ত। কণপশ্চাতে স্ফীতি ও কাঠিন্য জন্মিরা দপ পনি 
বেদনা। ইহাতে ল্যান্চোতনস্‌. উপকারাঁ। অবস্থাবিশেষে 
নিয়লিখিত ওষধও প্রযোজ্য। 

হিপান্স আল্ফু-কাণ পাকার উপক্রমে দমকা বায়ু সংস্পর্শ 
বশতঃ বেরনার বৃদ্ধিতে, বেদনার অসহিষ্ণু ভাব জন্মিলে এবং রোগ 
বিশেষরূপে আরক্ত জ্বরসংভ্রবে হইলে হিঞ্পাল্র উপকাবী। 

অ্টেভণাস্‌ব বস্ত্র খগ্ডাদি বা অন্য কোন বন্ত দ্বারা কাণ রুদ্ধ 
থাকার ও কাণ হইতে কর্ণমল বাহিয়া পড়ার অনুভূতি জম্মিলে উপকারী 

শ্ম্নাী্স-কর্ণরোগে অধিক পরিমাণ কৃ্খবর্ণ কর্ণমল 
থাকিয়া যায়। 


নাপিকাসর্দি ও পিনাস বা পুতিনস্তরোগ ।-নাসিকার 
তরুণ সর্দিরোগের স্রাব জলবৎ তরল থাকে । জল ন্থ্েক্নিস্্‌ সর্দির 


ল্যাকেসিস্‌। ২৯» 


শ্রাবারস্তের পূর্বে অর্থব] শ্রাব বসিয়া যাইয়া মন্তকে, বিশেষতঃ তাহার 
বাম পার্থে ও ললাটদেশে দপ্রপানি বেদনা হইলে এবং গ্রীবার কাঠিন্য 
জন্মিলে আ্রাবারভ্তে তাহার উপশম হয়। কখন কখন ল্মান্েস্িস্‌, 
সদ্দিতে নাসিকা-সান্রিধ্যে রসবিষ্বিকা জন্মে, যুখ এবং অক্ষিপুটের 
রক্তিম ও স্ফীতি থাকে; গাত্রে শীত হাটিয়। বেড়ায়, হ্ৃৎকম্প হয় এবং 
সমস্ত শরীরের শিথিলতা জন্মে। শারীরিক শিিলতা-উৎপাদক 
আবহাওয়াযুক্ত বসন্তকাল ল্লাক্ষেক্নিস্‌ সর্দির আক্রমণের অনুকুল | 

পারদের অপব্যবহার ও পুরাতন উপদ্রংশ ঘটিত পুরাতন পিনাস- 
বোগের অবস্থাবিশেষে ইহা দ্বারা উপকার পাওয়া যায়। এরোগে ইহা 
বালি লাই, লাই একটি, স্পাহুুলিক্নাস ও ল্যান্ড 
তেছলি সহ তুলনীয়। 

হ্যাতিন লাই-কঠিন, আটা ও টানিলে স্থত্রবৎ আব বিশিষ্ট: 
রে'গ কখন কখন গলমধ্য পর্যন্ত বিস্তৃত হইয়া গলবোধ করে । 

সাই এক্ি-নাসিকারন্ধে, ক্ষত এবং ছূর্গন্ধ, পীতবর্ণ আাব। 
কুষ্ণবর্ণ চাপ মিশ্রিত রক্তআব। 

স্নান লিহ্বাঙ্ন _নাসিকা! হইতে সবুঙ্জাভ ও পুতিগন্ধ পুয়- 
জ্রাব। নাসিকাগ্থির স্কীতি। 

লঃশান্ত ক্েন্নি -উপদংশঘটিত পিনাস রোগে মুখের কোণ 
ও নাসিকা পক্ষ ফাটা থাকে । 

কাপি বা কফ।-+ল্যাক্ষেত্িলেল্র কালি শু, 
আক্ষেপিক ও শ্বাসরোধকর এবং রজনীতে শুড়শুডিযুক্ত। 
গ্লৈম্মকবিল্লী প্রায় ভ্রাবহীন ও বোধাধিক্যযুক্ত | স্বরযস্ত্রে চাপ দিলে» 
এমন কি সামান্য বস্ত্রসংস্পর্শে, যুক্ত বাছুতে এবং নিন্রান্তে কাপির 
বদ্ধি। আটাল শ্লেম্ম। শ্বরযন্ত্রসহ সংলগ্ন থাকায় উঠাইতে পারা 
যায় না। 


৩5 হোযিপপ্যাথিক্ক টতষঙ্জ্য-বিজ্ঞান। 


ভালব্কা মল্লা-অনেক সময় ধরিয়া আক্ষেপির কালি এবং 
বরযন্ত্র ও শ্বাসনালী হইতে সহজেই প্রচুর ্েম্মার নিষ্ঠীবন। সিক্ত 
আব হওায় কাসির বুদ্ধ । 

হাপানি বা এজ আ1।- নিদ্রান্তে বিশেষতঃ প্রাতঃকালে 
নিদ্রোখিত হইলেই তনাক্জেসিসেনর হাপানির বৃদ্ধি। ইহার 
হাপানির ফিটের কালে নাদিকা ও মুখের নিকট বস্ত্রাদি লইলে, 
স্বরযস্ক সামান্য স্পর্শ করিলে এবং হস্ত নাড়িলে রোগ অসহনীয়রূপে বুদ্ধি 
পায়। অবশেষে প্রচুর জলীয় শ্লেম্ম। নিষ্টত হইয়া কষ্টের শাস্তি হয়। 
বক্ষের সক্কোচনানুভূত ও হৃৎকম্প উপস্থিত থাকায় রোগ অধিকতর 
যন্ত্রণাদায়ক । 

ব্রঙ্ক'ইটিস্‌ ব| নলৌষ ।--কখন কখন * নাসিকার সর্দি 
অধঃপ্রপারিত হইয়া বাযুনলী বা ব্রষ্কাই আক্রমণ করিলে তাহার 
শুশুড়ি হইয়া অতি উদ্ৃবেগকর ও কষ্টপ্রদ্কাসির উৎপত্তি হয় ? নিদ্রা- 
বেশ হইলেই কাসির উদ্বেগ উপস্থিত হইয়া! গলার রোধ ঘটে. এবং 
নিষ্্ী ভঙ্গ হয়। ইহাতে পূর্বববর্ণত হাপানি রোগের প্রায় সমস্ত 
লক্ষণই উপস্থিত থাকে । গলদেশ, চক্ষু কর্ণ এবং মন্তকের বেদনা হয়। 


নিউমোনিয়। ।-_ -ল্যান্েজ্িিষ্লেল উষধগুণ পরীক্ষায় 


তৰুণ নিউমোনিয়ার চিহ্ন স্বর্ধপ ফুস্ফুসের রক্তাধিক্য, তন্তজান বা 
ক্কাইত্রিণের সঞ্চয় প্রভৃতি কোন বিকারাবস্থা উত্পন্ন হওয়া দ্ৃষ্টগোচর 
হয় নাই। একারণ প্রকৃত নিউমোনিয়া রোগে ইহার প্রয়োগিতা 
 সম্ভবে ন7া। তবে যে সকল রোগীর বক্ষ পূর্ব হইতে গুটিকা বা! 
টিউবার্কল্‌ সংস্থিতিনিবন্ধন রুগ্ন থাকার অবস্থায় নিউফোনিয়া! হয় অথব] 
স্বা্থ্যতর্লকারী নান) প্রকার পুরাতন রোগাক্রমণে ' যাহাদ্িগের 
পূর্ব সঞ্চিত ধাতুগত টিউবার্কল্‌ বীজ অবয়ব ধারণ ও ফুসফুস 
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আক্রমণ করিয়! তাহার প্রদ্াহ উপস্থিত করে, তাহাদিগেরই রোগের 
শেষাবস্থায় ইহার প্রয়োগ হয়। রোগের এই অবস্থায় ফুস্ফুসের ধ্বংস- 
মূলক পরিবর্তনে তাহার পচনশীল কত, গ্যাংগ্রিণ, বিশেষতঃ পুয়শোথ 
প্রভৃতি সাজ্ঘতিক রোগ জন্মেও রোগী টাইফয়েড আবস্থাগ্রস্ত হয়। 
শ্বাসরোধের উপক্রম হয় ও কাসিতে শ্বাস প্রশ্বাসের ধর্মতা জন্মে। রক্তময় 
ও ফেনিছ' শ্লেম্া, পু এবং অবস্থা বিশেষে ধ্বংসাবশেষ ফুসকুসাংশপুর্ণ 
গয়ার নিষ্টঠত হয়। প্রশ্বাস বায়ুতে ও মুখে ভয়ঙ্কর পৃতিগন্ধ। 
শোগের ত হার অপস্থায় ফুসফুসের উপরিউক্ত শোগশীয় আবহ, মুছু ও 
অস্পষ্ট প্রলাপ, ঘণ্ম এবং অপসাদ প্রভৃতি টাইফয়েড লক্ষণ উপস্থিত 
হইলে লা ব্ছজিস্‌ এয়োগের আব্গ্কতা জন্ম । রোগ বাম 
ফুসফুস আক্রমণ কেরে, 

উপরিক্ক্ত অবস্থা, অর্থাৎ ফুসফুসে পুয়সঞ্চ'র প্রভৃতি ও রোগী 
টাইফয়েড লক্ষণাদি উপস্থিত হইবার পুর্বের সঞ্চিত প্র'্দাহিক রসাি 
শোষণ বঙ্লে ল্ফ্লজ প্রয়োগের আবশ্তাক হইলেও পৃয়জননাদ 
ধবংসক্রিয়্া আরস্ত হইলে তা"র প্রন্মাগে রোগের রদ্ধিরই সা্াষ্য করিয়া 
থাকে । বক্ষরোগের অবস্থাবিশেষে কখন কন ইললা*স৩্‌ ঘারাও 
উপকার প্রাপ্ত হওয়া গায়। তাহাতে উভয় ফুসফুসচুড়া আক্রান্ত হইলেও 
বিশেষ আক্রমণ দক্ষিণ কুসকুসে হয়। প্রাতঃকালে বেদনার অতিরন্জিতে 
রোগী শগ্যোখিত হইতে পারে না। জলপানাস্তর বক্ষমধ্যে শৈত্যানু- 
ভূতি জম্মে। কাসিলে বক্ষমধ্যে, বিশেষতঃ দক্ষিণ ফুসফুসের চুড়ায় 
তীক্ষ বেদনা হইয়া বোধ হয় বেন তাহা ছিন্ন হইল! কুষ্বণ 
রক্তময় গয়ায় নিষ্ঠত হয়। অস্ভুতি জন্মে যেন হৃৎপিণ্ড নিষ্পীড়িত 
হইতেছে । 

ফন্্মাকাঁদ বা থাইসিস্‌।-_টিবাকুর্পার রা খুটিকাসংস্্ট 
থাইসিস্‌ রেংগ নিরাকরণে ল্যাঞ্ষেজিনস প্রকৃত পক্ষে ক্ষমতাহীন। 


৩২ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান । 


টাইফয়েড জরগনিউমোনিয়া প্রভৃতি দৃষিতরোগ কর্তৃক নিশ্চেষ্ট টুবার্কল- 
বীজের ক্রিয়া ক্ষুতিপ্রাপ্ত হইয়! সাবয়বে ফুসফুস আক্রমণ করিলে নিম্ন 
প্রদর্শিত সাংঘাতিক লক্ষণে ইহার প্রয়োগ হইয়া থাকে | ইহ1 ফুসকুসের 
ধ্বংসমূলক ভগ্রাবস্থা বলিয়া জানিতে হউবে | বমনের ভাবযুক্ত কাসির জন্য 
রোগীর মিদ্রাভঙ্গ হয় ; ববারের ন্যায় কাঠিন্যযুক্জ, সবুজাভ, পুয়াকার 
শ্লেম্মাময় গয়ারঃ গলরোধকর বমনের ন্তার চেষ্টা ছারা উৎক্ষিপ্ত ভয়; 
নিদ্রাকালে বিশেষরূপে রোগীর গ্রীবাঃ স্বদ্ধ ও বক্ষদেশে প্রচুর ঘর হয়ঃ, 
এবং রোগীর নাড়ী ও শরীর দুর্বলতার চরম সীমার উপস্থিত হম্। 
ফলতঃ এ অবস্থায় ল্যান্ষেঙ্নিন আমাদিগের শেষ ভরসা স্থল 
বলিয়। গণ্য হইয়া থাকে। 
হৃদ্রোগ বা হা্টডিজিজ.।-__ইতিপূর্বে হৃৎপিণ্ড, শোণিতে 
ও শোণিতসঞ্চলন ক্রিয়ায় সর্পবিষের প্রভূত ক্রিয়া থাকার বিষয় 
উল্লিখিত হইয়াছে । শোণিতসঞ্চলনের অসামঞ্জস্তীভূত ক্রিগ়্ায় ইহা 
মন্তকাভিমুখে শোণিতস্রোতের বৃদ্ধি করে এবং ভাহার অবস্থন্তাণী ফল 
স্বরূপ মস্তকাদি শরীরোর্ধাংশে তাপোচ্ছাস বপতঃ তদ্দেশের তাপ বৃদ্ধি 
প্রভৃতি এবং পদের শীতলতা| উপস্থিত হয়। মূলতঃ ইহা হৃৎপিণ্ডের 
দুর্বলকর বস্ত। যান্ত্রিক পরিবর্তন নিবদ্ধন ভ্ৃৎপিগুকপাটাদির' 
রোগে ইহার কোন কার্ধ্য নাই। যাস্ত্রিক রোগ জন্তই হউক, 
সাধারণ দুর্ববলত!1 বতঃই হউক, আর হৃৎকপাটের যাস্ত্রিক বিকৃতি বশতঃ 
ফুসফুস ও হ্ৃৎবেষ্টমধ্যে রসসঞ্চয় বা শোথের চাপাদি জন্যই হউক, ইহা 
হৃত্খপণ্ডের বলাধান ও শোথশোষণের সাহাধা করিয়া শ্বাসকষ্টাদি নানা 
প্রকার যন্ত্রণার উপশম করিতে সক্ষম | 
হৃৎ্কম্প হয় এবং হৃৎপিগু প্রদেশে সন্ষোচনবৎ অনুভূতি জন্মে ) 
হৃৎপিগুপ্রদেশে স্বীসবরোধের ভয়াবহ যন্ত্রণায় রোগী বোবায় ধরার ন্তায় 
নিদ্রোখিত হয়। বক্ষদেশে কোন প্রকার চাপ সহা করিতে পারে 
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না। শ্বাসরোপারি ধক্ষকষ্টের বৃদ্ধি হয় বলিয়া রোগী শয়ন করিতে 
অক্ষম। পুরাতন এাইটিস্‌ বা! বৃহদ্ধমনীপ্রদাহে রক্তহ্থীনতা ও 

শোথের উৎপত্তি হইলে ইহার বিশেষ উপযোগিতা দৃষ্ট হয়। বৃদ্ধদিগের 
স্বৎপিগুড ও ধমনীর কোমল বস্তপৃণ যা “এথারোমা” রোগের 


ইহা উপশমকারা। 

ব্লালি হাহভ্ডিস্বডিন্তীম-ইহাতেওৎনিদ্রাবস্থায় হৃৎপিণ্ড- 
প্রবেশে শ্বাসহোধের অনুভূতি বশতঃ নিড্রাতঙে রোগী শয্যা ত্যাগ 
করিতে বাপ্য। 

গ্রারস্কাইটিস্ন_ উপরিউক্ত রূপ লক্ষণ সহ হৃৎপিগুপ্রদেশে 
শৈত্যাভূতি জন্মে। শেষোক্ত লক্ষণ ৫্পেউ্রভ্িল্ান্ম এবং ন্ে্রাজ্ৰ 
স্নিউল্িয্রোডি গানেও দৃষ্টিগোচর হয়। 

ন্যাঁভা1 ভি.গ্ুড্ডিস্সান্নশক্ন_ হৃৎপিগুকপাটের রেগ নিবন্ধন 
শুষ্ক কাসি এবং হৃৎপিণ্ডের ভীতিকম্পান্থিত অবস্থার ন্যায় ভাব ইহ] দুরী- 
করণে সমর্থ । 

দন্তরোগ |--ধ্বংসিত দত্ত গুড়ার আকারে স্বলিত হইলে 
ল্যান্কেত্িস্‌ তাহার ওষধ। দস্তবেষ্টবিল্লীর প্রদাহ এবং দত্তমূলের 
পুয়শোখেও ইহা প্রযোজ্য-_দস্তমাড়ী স্ফীত, নীলাভ এবং দপদপানি- 
বেদনাদ্‌ক্ত। ইহাতে স্মার্ক» হিপ্পাক্র এবং জ্িনিলিকন্ন ও 
কার্যকারী । | 

সল্ক্ুল্লিজ্ীস ও 'ল্যাক্েলিস্ দস্তশুলের পক্ষে 
ল্যান্কেক্নিসেক্ল সমক্রিয়াশীল উষধমধ্যে স্মান্ুর্ঠল্তি্্াস্‌, 
সর্ব্বোচ্চ পদের অধিকারী । ল্যান্বেগঙ্নিহ্ল্র ন্যায় দস্তমাড়ি প্রদাহ, 


দত্তধ্বংস এবং তঙ্জনিত দস্তমূলের পুয়শোথ প্রভৃতিরও ইহা 'উপশম- 
কারী। ডেণ্টাইন (467510৩) দত্তোপাদানের রোগেও ইহা কার্যকারী 


বলয় গ্রসিদ্ধি আছে। স্মান্ুুর্লিন্্াস্লেল্স দত্তে ছিন্ননবৎ দিপদিপ 


৩৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


দত্তবেদনা তীরবেগে মুখমণ্ডল ও কর্ণে যায়, ল্যাক্েত্লিজেত্র দত্ত 
মাড়ি স্ফীত, কাল্চেলোহিত এবং নীলাভ হয়, অথবা এতই টান টান ও 
তপ্ত থাকে যে দেখিলে বোধ হয় যেন এখনই ফাটিয়া যাইবে । শবা- 
তাপে সার্কেল দত্তকষ্টরের বৃদ্ধি হয়। অনেক সময়ে ক্নার্কে 
কাধ্যপূরকরূপে এবং যে স্থলে স্মার্কাল্িল্ল অপব্যবহার রোগের 
কারণ+তথায় প্রথমেই ইহার প্রয়োগ হইয়া থাকে । শুভ্র কিনারা যুক্ত 
সমল দক্তমাড়ি মার্কের প্রদর্শক 
মুখক্ষত-__জাঁড়ীঘা, পচ] ক্ষত ব। ক্যাংক্র/ম অপিস্ 
প্রভৃতি ।-_সাধারণ মুখক্ষত রোগে জিহ্বা, মুখ, গলগহবর এবং তালু 
প্রভৃতির ক্লৈম্মিক বিল্লীর প্রদাহ তইয়া ন্যনাধিক স্ফীতি, লোহিতাভা, 
বেদনা ও স্থানে স্থানে ন্যনাধিক কষুত্র, বৃহৎ ক্ষত জন্মে। যুখ হইতে লালা 
নির্গত হয় এবং তাহাতে দুর্গন্ধ থাকিতে পারে। পরিপাকাবকার, 
শৈত্যসংস্পর্শ এবং হামাদি রোগ ইহার সাধারণ কারণ। পারদের 
অপব্যবহারও রোগের অন্যতম কারণ । 
এতদপেক্ষ। গুরুতর কারণসভ্ূত দুষিত বা পচা ক্ষত দ্বার: দস্তমাড়ি, 
গণ্ড ও গলদেশ আক্রান্ত হইলে যে বিবর্ণচ পচ। ও ছুর্গন্ধ ক্ষত জন্মে, 
তাহাতে খমক্রাস্ত শরীরস্থানের নানাশিক অংশ খসিয়া পড়িতে পারে, 
দন্ত শিথিল ও স্খলিত হয়। প্লীহা প্রভৃতি রোগ ও মার্কারির অপব্যবহার 
নিবন্ধন শোণিতের অপকুৃষ্ট হা এবং হীনারস্থা এইরূপ রোগের কারণ । 
ইহাতে নিষ্মলিখিত ওবধাদি তুলনীয়। 
ব্যাপ্ডিত্পিস্্া এবং হল্য।ক্েত্নিস্‌উভয় উধদেরই 
কাল্চেলোছিত অথবা নীলাভ দস্তমাড়ি হইতে রক্ত পড়ে। মুখ- 
লালার বৃদ্ধি ও ছুর্গন্ধ হয় এবং পচ উদরাময় জগ্মে। বক্মা 
রোগের চরম অবস্থার মুধক্ষত প্রশমনে উভয় ওষধই কার্যকারী । 
* পরস্পরের সাধারণ লক্ষণের পপ্রন্তেদ না থাকিলেও প্রথম উবধে জিহ্বার 


ল্যাকেসিস্‌। ৩৫ 


অধ্যস্থলের উর্ধাধভাবে হরিদ্রা অথবা কটা কলঙ্ক ও কিনারার উজ্ভ্বল 
লোহিতবর্থ এবং ছ্িতীয়ে জিহ্বার, বিশেষত: তাহার অগ্রভাগের লালবর্ণ, 
1 শুষ্কতা ও ওজ্জবল্য এবং কিনারা ও অগ্রতাগে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র ফোক্ষার 
আচ্ছাদন উভয় ওষধকে বিশেষরূপে প্রভেদিত করে। 

নাই, এত্নিড-উগ্র মুখলালার ক্ষতকর গুণ, মুখে 
স্ল্পগ্র শলাকা দ্বারা ঘধোচানিবৎ বেদনা, ক্ষতের ও মাড়ির শুত্রতা 
এবং মুখের অবদারণযুক্ত স্থানে£বেধার হ্ঠায় বেদন! ইহার বিশেষ প্রকৃতি 
জ্ঞপন করে। 

শন্িউল্িস্ব্েডিক্ক এট্িড- ইহার ক্ষতনিচর মীর, নীলাভ 
ও কৃষ্তবর্ণ কিনারাধুক্ত। মৃখের গ্লৈষ্মক বিল্লীর স্থানে স্থানে ছাল 
উঠা থাকে এবং তাশ্রা ক্ষতময় হয়। 

আব্লনেনিন্ এবং ল্যাক্কেক্নিস্-অনেক বিষয়েই 
উভয় ওষধ তুল্যলক্ষণযুক্ত। মাড়ির কালচেলোহিতবর্ণ, রক্তঞ্রাব, 
জিহ্বাপার্থ্ের ফোক্কাবৎ দৃশ্য এখং অস্ত্রের ক্ষতসহ উদরাময় উভয় 
ইবপেই প্রায় সমভাবে থাকে । আর্লোন্সক্ষে অপর ওষপা- 
পেক্ষা আক্রান্ত স্থানে অধিকতর জ্বালা থাকে, অস্থিরতাবশতঃ রোগী 
অস্থির ভাবে ছটফট করে এবং অত্যধিক ছূর্ববল হয়। ঢুষিত ক্ষত ব! 
ক্যাংক্রাম অরিস্‌ রোগেও উভয় উবধেই পচা, ধসা ক্ষত একই 
প্রকার নীল অথবা! কৃষ্ণবর্ণ হয়) কিন্তু আজেন বেদনা ও জ্বালার 
অধিকতর তীব্রতা থাকায় রোগীর অন্থিরতা ও উৎকণ্ঠ) জন্মে এবং 
কোগী মৃত্যু আশম্কাযুক্ত ও অধিকতর বলহীন হয়। 

ড্যাফিলেপ্রিস্্া_ইহার মুখক্ষত নীলাতাযুক্ত লোহিত অথবা 
কাল্চেলোহিত । স্মমার্কান্িল্র অপব্যবহার অথবা উপদংশঘটিত 
মুখক্ষত হইলে ও অত্যধিক শারীরিক ছুর্ববল্তা বশতঃ যুখ বসিয়া যাইলে 
এবং চক্র চতুর্দিকে নীলবর্ণ রেখা পড়িলে ইহা “উপকারী । 


৩৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


স্নাল হুক্লিক এত্নিভ -ইহাতে অতাধিহ ছুর্বলতা, ঈবন্ 
গীতাভ মাড়ি ও গাঢ় পীতবর্ণ ত্বক থাকে । রোগী, অতান্ত উত্তেজনা 
প্রবণ হয়, ভ্রুত কথা বলে এবং কম্প হওয়ায় কষ্ট প্রকাশ কল্পে । 
কিন্তু কম্পের বহিপ্র কাশ হয় না। 

স্যাত্িত্নিলিক্ষ এজ্নিড-বিগলনবিশিষ্ট সাধারণ ক্ষতে 
জ্বালা ও নিঃশ্বাসে পচাগন্ধ থাকিলে উপকাণী। 

ল্য্যইকক্পোডিস্ক্ম_ভনাইক্ জিহ্বার নিলে বল্গাবৎ 
শ্সৈন্মিক বিল্লী বা ফ্রিনামের নিকটের ক্ষত, ল্যান্েেত্নিস্‌ 
জিহ্বাগ্রের ক্ষত এবং ন্নাই একি, স্কাইউল ও ন্সেট্রা মি 
হণাইপসক্লল্র গণ্াভ্যন্তর ক্ষতের আকোগ্যে প্রশংগিত ! 

স্ণাইটলা্্কা শারীরিক ও ক্ষতের লক্ষণে উভয় ওষধ 
মধ্যে বিলক্ষণ সাদৃশ্য আছে। অত্যধিক দুর্বলতা, দৃষ্টিমালিন্য, মুখের 
বসাভাব, চক্ষু চতুর্দিকে নীলবর্ণ রেখা, মুখের টাটানি বেদনা এবং 
প্রচুর লালাত্রান উভয় ওষধেই ন্যুনাধিক আছে। গলাধঃকরণকালে 
স্াাইউলেক্স ছিহ্বামূলে অত্যধিক বেদনা ল্যাক্কেতিন 
হইতে প্রভেদক। 

হেলিবল্লাসন-ইহার মুখের গলিত ক্ষত হরিদ্রাভ ও উচ্চ 
কিনারাযুক্ত। 

ভ্রিন্সোজোটউ- ধ্বংসপ্রাপ্ত দত্তের শুলে যুশের বামপার্ে 
বেদনা । দত্ত দ্রুত ক্ষয় প্রাপ্ত হওয়ায় মাড়ি হইতে রক্ত পড়ে। রক্ত কৃষ্ণ- 
বর্ণথাকে। সংস্থ্ট বেদনা জালাময় এবং রোগী উত্তেজনাপ্রহণ। 
শিশুদিগের ন্যায় আক্ষেপও হইতে পারে। 

শুভ মাড়ির সংলগ্ন স্থানে দস্ত ক্ষয়িত হয়, দৃশ্তাতঃ চড়া সুস্থ 
থাকে। দস্তমাড়িতে রেখাকার কাল্চেলোহিত : কলঙ্ক ৪ হয়। 
পীতবর্ণ দত্ত গু'ড়া হইয়া পড়িতে থাকে । 


ল্যাকেসিস্‌। ণ ৩৭ 
গলক্ষত-_টনসিলগ্রস্থি-প্রদাহ বা টন্সিলাইটিস্‌ 
প্রভৃতি 1-_গলমধ্যে পিগ্ডের ন্তায় পদার্থের অনুভুতি গেলার চেষ্টা 
করিলে অধঃ অভিমুখে যায় ও পরেই স্বস্থানে আইসে। গলার লন্ষোচন 
নিবন্ধন শ্বাস প্রশ্থীসের কষ্টে নিদ্রাতঙ্গহয়, অথবা নিদ্রার পর কষ্টের বৃদ্ধি 
হয়। কঠিন বন্ত অপেক্ষা তরল বস্ত গেলায় অথবা ফাকা গেলার চেষ্টায় 
অধিকতর কষ্ট, তরলবন্ত নাসিকাপথে বাহির হইয়া যায়। গলার 
বহির্দেশ অত্যন্ত স্পর্শাসহিষুণ ও গলমধ্য নীলাভলোহিত। প্রকৃত 
রোগেরতুলনায় গলার কষ্ঠান্ভূতি অধিকতর, ফলতঃ গলার প্ররুত 
বেদমাপেক্ষা অবক্তব্য অস্বস্তি ভাবই অধিক। ইহা বাতপ্রকুতিবিশিষ্ট 
উত্তেজনা প্রবণ গলক্ষতের পক্ষেও উপকারী । ডাঃ শুল্চাম বলেন, 
তন্যান্কেক্লিস্রোেগে গলা এবং গলনলীর গভীর দেশে এরূপ 
পুরাতন প্রদাহাত্রাত্ত গ্রস্থিদৃষ্ট হয় না, যাহার রোগারোগ্যে ক্াতি 
লাই, ্মালুভ্লিক্াতন- এবং হিপাল্েল্র প্রয়োজন হইতে 
পারে। 
টন্সিল গ্রন্থি প্রদাহ বামপার্খ আক্রমণ করিলে অথব! বামপার্ের 
বোগ দক্ষিণপার্খে বিস্তৃত হইলে হন্যান্েতিনত্ন হারা উপকার 
হয়। ইহার আন্যান্য বিশেষ লক্ষণ মধ্যে সময়ে সময়ে শ্বাসরোধের 
উপক্রম, কঠিন অপেক্ষা তরলবন্ত গেলায় অধিকতর কষ্টান্ুভূতি ও 
তাহার নাসিকাপথে নিঃসরণ, গলাধঃকরণ কালে গঙ্গার বেদনার তীর- 
বেগে বামকর্ণাভান্তরে গমন ও গলার বহির্দেশে অত্যধিক ম্পর্শাসহিষু্তা 
প্রভৃতি প্রধান। ইহাতে স্ফীতির অত্যধিক ঘোরবর্ণ, ও উদ্দীপ্ত ভাব 
খাকে এবং ইহার পুয় বিরুত, পাতলা ও দুর্গন্ধ। মুখক্ষত, গলক্ষত 
এবং টনসিলাইটিস্‌ প্রভৃতি রোগ অনেক সময়ে যুগপৎ উপস্থিত হয় 


ডিফ থিরিয়া ব1 সবিল্লিক ছুষিত গলক্ষত 1 ইতিপূর্বে 
৯ধারণ গলক্ষত লম্বন্ধে যে সকল লক্ষণের উল্লেখ করা হইয়াছে, 


৩৮ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


ভিফ খিরিয্লাতেও তৎসদৃশ লক্ষণই উপস্থিত হয়। প্রতেদ এই ঘে,. 


বন্তধমান রোগের প্রকৃতি যেরূপ ছুধিত ও লাঙ্বাতিক, লক্ষণ- 


নিচয়ও তত্রপ ছুষিত, ধ্বংসাত্মক এবং সাজ্ঘাতিক প্রকৃতির ৷ 


আত ভ্রত পচনশীল (02718167093) ও সাজ্বাতিক রোগে সর্পবিষ 
মান্রই অতি ফলপ্রদ ওযধ বলিয়1 বিবেচিত। ফলতঃ রোগবিষ ও 
সর্পবিষ উভয়ের মধো যে অতীব নিকট সাদৃশ্য এবং নিশ্চিত ক্রিয়া 
সমতা বর্তমান, কিঞ্চিদন্ধ(বনেই তাহা প্রতীয়মান হইবে। ডাং 
গিল্মান বলিয়াছেন, ভিফ থিবিয়া রোগে “ল্যান্কেহ্নিস্‌ অপেক্ষা 
কোন ওঁষধের অধিকতর ব্যবহার হয় না?” 

ল্য।ক্েত্িস্রোগ স্ফীতি, ব্যাপ্তি, গভীরতা, পচনশীলত' 


(0%1৫1612) এবং সাজ্বাতিকতাদি সর্ব্ব বিষয়েই অন্যান্য ওষধের শীখ- 


স্থান অধিকার করে । রোগ অতি দ্রুত বুন্ধি পায়। গলদেশ নাসিকা- 
রন্ধ,পশ্চাৎ, জিহ্ব। এবং স্বরষন্ত্র প্রভৃতির অতি গভীরতর আক্রমণে 
ইহার ব্যাপকতাপ্রকাশিত হয়। গলাভ্যন্তর ও গশবাহর্দেশস্থ বসগ্রন্থি 
প্রশ্ততি গভীর উপাদান আক্রান্ত ও স্ফীত হইয়! কখন কখন 
চিবুক, গলদেশ ও বক্ষ সমতল হইয়া যায়, গলার চিহ্নুমাত্র থাকে না। 
অতি ছুষিত, পচনশীলতার অন্যান্য লক্ষণ মধ্যে গলাভ্যন্তরের 
কুষ্ণনীলাভলোহিত বর্ণ, পাতলা ক্রেদময়ঃ ক্ষতকর নিঃসরণ, স্ফীত 
গলদেশের পচা সড়া দৃশ শানীরিক দৌর্বল্য, নাড়ীর ক্ষীণত1 ও 
দ্রতগতি, মুখের ও প্রশ্বাসের পচ! দুর্গন্ধ এবং অতি শীদ্র মস্তিষ্কের 
অবসন্নতা ও সংজ্ঞাহীনতা৷ প্রত্থতি উপস্থিত হইয়! রোগের ভয়াবহ এবং 
শোচনীয় অবস্থার পরিচয় দেয়। “রোগের বামপার্শখ আক্রমণ 
অথবা বাপার্খ হইতে দক্ষিণপার্থে গতি, গলদেশের অত্য- 
ধিক স্পর্াসহিষ্ঞতা এবং কঠিন অপেক্ষা তরলতর বস্তু 
গলাধঃকরণে অপেক্ষাকৃত অধিক কষ্টান্ুভূতি ও তাহার 


-৯ 
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নাসিকাপথে নিজ্জণ প্রভৃতি ল্যাক্েজ্নিত্লেক্স প্রদর্শক 
লক্ষণ বর্তমান থাকে । 

ত্রহুটেতাজ্--অধিকতর রক্তআ্রাব ইহার প্রদর্শক । মুখগহবর 
ও নাসারন্ধ, প্রভৃতি সর্ধবস্থান হইতেই শোণিত ক্ষরণ হয়। 

নয স্বরযন্ত্র অধিকতর আক্রান্ত হইলে ইহ! প্রয়োজ্য। 
ক/লচেলোহিত গলদেশ, পুতিগন্ধযুক্ত প্রশ্বাস, থুক খুক গলাভাঙ্গা! কাসি” 
স্বরযন্ত্রের ও শ্বাসনলীর কাচা ভাবের (রক) এবং শ্বাসরোধের অনুভূতি 
কশতঃ রোগীর গলদেশ চাপিয়া ধরা প্রস্ততি ইহার বিশেষ লক্ষণ 
মধো গণ্য । 

ল্যান ন্ন্দাইন্াীন্ম। লাইক এবং এন্সপিস্‌্-- 
গলদেশের বাহরন্যন্তরের স্কীতি ও অন্যান্ত অনেক বিষয়ে 
ল্যাক কনা ল্যান সিসেজ সশ। লাইস্কল 
অপরাহ্‌ ৪টা হইতে রজনী ৮ট। পর্যন্ত রোগের বৃদ্ধি, 
দক্ষিণ পার্থখে আক্রমণ এবং ভীত, অসন্তষ্ট অথব1 ক্রুন্ধ অবস্থায় 
শিশুর নিদ্রাভঙ্গ এসং এপসিতেনলর গলদেশে শোথবৎ স্ফীতি, 
হুল বেঁধার ন্যায় বেদনা 'ও জিহ্বাপার্থখের রসবিম্থিকা 
প্রভৃতি উভয় ওষধের ল্যাবে হইতে প্রতেদক | 

ুশন্বপ্থলিক্ এজ্িড--প্রবল ছুষিত প্রক্কাতির জ্বর, বেদনার 
অক্তাব, অত্যধিক শ্রানসঞ্চর, মুখের পুতিগন্ধ, শিরঃশুল, স্ত্ররৎ নাভী, 
বিষমিয়া এবং হুর্বলতা ইহার বিশেষ লক্ষণ। উপয়িউক্তরূপ রোগে 
স্রগান্বধলিক্ক এজ্িডেক্প আরোগ্যশক্তি দর্শনে ডাং 
ন্চিউয়ি অনুমান করেন যে এলিওপ্য।খি মতের এ্টিটকৃসিন বা 
রোগবিষদ্ব চিকিৎসার সাফল্য এণ্টিটকৃসিনের কার্বলিক 
এসিডের উপর নির্ভর করা অসম্ভব নহে। 


৪০ . হোমিওপ্যাথিক ভৈহজা-বিজ্ঞান। 


ব্যাগ (উন্সিস্্রী-পচনশীল বরোগনিবারণ ' পক্ষে ইন্থাও একটি 
ক্ষমতাশালী ওষধ। দুর্গন্ধ উষ্ণ প্রশ্বাস, কালুচেলোহিত বর্ণ গলদেশে 
গ্রন্থিম্্ীতি, পৃষ্ঠ, অঙ্গপ্রতঙ্গ প্রভৃতি ও শয়ীরের থেৎলানবৎ কনকনানি 
বেদনা, বিষের যাদকতার ন্যায় মুখের কৃষ্ণাভ শোণিতপ্রভা এবং 
জিহ্বার লোহিতবর্ণ এবং শুষ্কতা প্রভৃতি টাইফয়েড লক্ষণ রি বিশেষ 
প্রক্কতি প্রতিপাদন করে। 

লাস্- ব্যাপ উি্সিস্তাল্ল ন্যায় রোগের রদ এবং 
গ্রন্থির শ্বীতি ও জিহ্বার শুক্কত! অথবা বিদীর্ণাবস্থ! প্রভৃতি ইহার বিশেষ 
লক্ষণ মধ্যে গণ্য । 

অজীর্ণরোগ বা ডিস্পেপ সিয়।--পারদ ও কুইনাইনের 
অপব্যবহারে এবং অতিরিক্ত মগ্পাঁনে ল্যাঁক্ষেন্নিহ্লেক্্র অজীণ 
রোগ জন্মে। আমাশয়ের দুর্বলতা নিসন্ধন রোগী নিতান্ত সাদা সিবে 
খাগ্ও পরিপাকে অক্ষম । সামান্য খাত্র আহার করিলেই আমাশয়ের 
গুরুত্বানুভূতি জন্মে। অশ্নবস্ত আদে সহা করিতে পারে না। 
'আমাশয়ের চর্বণবৎ বেদন] থাকিলে আহারকালে অখবা তাহার 
অব্যহিত পরেই তাহার উপশম হয়, কিন্তু শুরু আমাশয়ের টানিয়া 
নামাইবার ন্যায় অনুভূতি এবং অন্তান্য অজীর্ণ লক্ষণ অচিরাৎ দেখা 
দেয়। শক্দুক জাতীয় বন্ততে রোগীর লালসা জন্মে এবং অনেক সময়ে 
রোগী তাহা পরিপাক করিতে পারে । 

যকৎরোগ-ন্যাবা, পুয়শোথ 1-_ল্াা্েক্নিলেল 

যরুৎ রোগের প্রধান কারণ মধ্যে অতিরিক্ত যদ্ধপানই সর্ব্বাগ্রগণ্য। 
ফলতঃ উল্লিখিত বস্ত ঘটিত অমিতাচারই ইহার সর্বপ্রকার 
উদ্দরক্ে্লোগের কারণ। সর্পবিষ মাত্রই ন্যাবা লক্ষণ উৎপর্নকারী । 
অগ্যপায়িদিগের পৃযশোধ রোগেও যকৃৎ বদ্ধিত, চাপে ব্দেনাযুক্ত 
সুইলে ও তাহাতে .দপদপামি বেন্না থাকিলে জল্যন্লেক্িস 
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উপশমকারী। পরিহিত বস্তর-সংস্পর্শের অসহনীয়তা এস্থলেও ইহার 
"শ্রেষ্ঠ প্রদর্শক । | 
উদ্রাময়, আমরক্তরোগ এবং কোষ্ঠবদ্ধ ।__-অস্ত্ররোগে 
ভন্যান্ষেজিসেক্ল বিশেষ প্রসিদ্ধি না থাকিলেও সাধারণতঃ মদ্য- 
'পারিদিগের কোষ্ঠবদ্ধে এবং কখন কখন আমরক্তব্োগের অতি চরমা- 
বস্থায় যখন অস্ত্রের পচ! অবস্থা উপস্থিত হইয়া বিষ্ঠা মড়ি পচার ন্যায় 
দর্ন্ধবিশিষ্ট হয় এবং বিষ্ঠা কেদ, দগ্ধ বিচালিবৎ কুষ্ঃবর্ণ পচা রক্ত ও 
স্থলিত পচ। অস্ত্রংশ মিশ্রিত থাকিয়া টাইফয়েড লক্ষণ প্রকাশ করে, তখন 
ইহা ছারা উপকার হইয়া! থাকে। ইহার ক্োষ্ঠবদ্ধের বিষ্ঠাও অত্যন্ত দুর্গন্ধ 
. মুক্ত । মলঘ্বারের স্বহ্ছেচিন্ন অথবা ছি্সি আট? ভ্াতেল্ 
অঙ্কৃভূতি জন্মে। মিশ্ষুল মলবেগ থাকে । মলনিঃসরণাস্তে সরলাস্ত্রে ক্ষ 
ক্ষুজ হাভুড়িল্ল আন্বাতনও অন্যুভ্তত্তি ইহার একটি 
বিশেষ লক্ষণ। অর্শ জন্মে এবং মলবেগে সরলান্ত্র বহিশিজ্ঞান্ত 
হয় । কখন কখন পর্যযায়ক্রমিক কোষ্টবন্ধ ও উদ্ররাময় দেখা দেয়। 
উদরাময়ের বিষ্ঠা জলবৎ এ অসহনীয় দুর্ন্ববিশিষ্ট থাকে । অত্যন্ত 
দুর্বলতাসহ পুরাতন উদরাময় প্রত্যেক বসন্তাগমে প্রত্যাবর্তন করিলে 
অথবা বৃদ্ধি পাইলে ইহা মহৌষধ | জিহ্বা হস্থণ ও লোহিতবর্ণ এবং 
উদর স্ফীত। অদ্য ও অন্ন বসত রোগ বুদ্ধ করে এবং রোগীর কটিদেশ 
স্পর্শাসহিষ্ণ থাকে। 
হিপাক্স-অনেক লক্ষণে ল্যাক্কেভ্নিস্‌ সদৃশ হইলেও 
লালসাদ্বারা প্রতেদিত হয়। রোগীর ওয়াইন মদ্যে ও আচারে 
আকাঙ্! জন্মে । আমাশয়ের শিথিলতা নিবন্ধন কষ্টানুভূতি আহারে 
উপশম হয় কিন্তু পরিপাক ক্রিয়া আরম্ভ হইলেই নানা প্রকার উদব- 
হন্ত্রণা দেখা দেয়। নরম বিষ্টাও লহজে নির্গত হয় না। 
ক্নিক্কন্না। ও ল্যাকেস্িত-ন্লিক্কনাক্ পরিপাক- 
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বিকার আহারাস্তে অত্যন্ত দুর্বলতা ও আলম্ত উপস্থিত করে। 
ইহাতে কাফিবীজ খাইতে ইচ্ছা হয়। ফল আহারে ইহার উদরাময় ও 
উদরে বায়ু জন্মে । আহারাস্তে উভয় উষধেই উদরেন পূর্ণাতার অস্থভূতি 
হয়, কিন্ত হিনহ্ান্নাস্ম যে বেদনা ক্ন্মে উদ্গারে তাহার উপশম" 
হয় না! তিক্তান্থাদ ও তিক্তোদ্গার উতয় ওষধ থাকিলেও 
লযাব্কেস্িস্রোগী খাগ্ের চর্বণকালে স্ব'ভাবিক আন্বাদ পায়, 
কিন্তু গলাধঃকরণের পরে মুখে অপকুষ্ট আন্বাদ জন্মে । 

পীতবর্ণ জলবৎ, অজীর্ণ ও দুর্গন্ধ বিষ্ঠা এ'ং বাতকর্্দ উভয় ওঁষধে 
গাকিলেও চ্গাক্সন্নাজ্র রজনীতে ও আহাব্রাস্তে রোগের বৃদ্ধি অপর 
ওষধে নাই এবং জিনক্ষন্নাক্ রোগীর শক্তির অধিকতর অপচয় ঘটে ।' 
আমরক্তরোগে পচা মাংসের ছুর্বযুক্তবিষ্ঠা কৃষ্ণবর্ণ ও শরীরের শীতলতা ও 
প্রভূত ছুর্বলতণ উভয় উষখেই দৃষ্টিগোচর হয়। রোগের কারণ মালেরিয়া 
হইলে মদ্দিও অনেক সময়ে ভ্নিক্ঃম্না দ্বারাই ফল প্রত্য।শা করা যায়ঃ 
কিন্তু রোগের উল্পখিত শোচনীয় অবস্থায় ল্যান্বেগড্নিস্ও পরিত্যাজ্য 
নহে। ক্সায়বিক স্পর্শাসহিফুতাও উভয় ওষধে দৃষ্টতঃ সমপ্রকার বলিয়াই 
বোধ হয়। কোমল স্পর্শে কষ্টানুভৃতি, উর্ধোদরের স্পর্শাসহিষ্ণণ বেদনা 
এবং পরিহিতবস্ত্র সংস্পর্শেও অন্বস্তিরভাব উভয় ওষবেই সমান। কিন্ত 
শিক্ষার স্সায়বিক অসহিষুণতা বা উত্তেজনাপ্রবণতা সর্ববাঙ্গীন 
বা সাধারণ, জ্াশ্খেজ্িনিহেল্স তাহা কেবল ত্বকের অনুভূতি প্রদ 
স্াযুসীমান্তে থাকে সাধারণ অনুভূতির জড় ভাব দুষ্ট হয়। ঘদি 
কোন প্রবল ও দ্রুত বলক্ষয়কারী প্রদাহে অথবা শীগ্র শীঘ্র 
অধিস্ক পরিমাণ জীবনী শক্তির ক্ষয় প্রযুক্ত টিস্ুবিশ্লেষনাদি 
টাইফয়েড লক্ষণের ফলম্বরূপ দুর্গন্ধ উদরাময় জন্মে, বিশেষতঃ যি 
প্রলেপক ব| হেকৃট্টিক জ্বর উপন্থিত থাকে, তাহাতে দ্ান্সন্ন 
অন্যর্থ ঁধধ বলিয়া বিবেচিত। ইহার প্রসিদ্ধ. বক্তহীনতার লক্ষণ: 
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স্বরূপ পাতুরতা, কর্ণে ঘণ্টা ধ্বনিবৎশবদ এবং সহজে যৃষ্ছা যাওয়া 
প্রভৃতি লক্ষণও বিশেষ প্রদর্শক বলিয়। গণ্য হইয়া থাকে । 

স্নাবুঙ্্রিক্্ীস-ইহা অনেক লক্ষণে ল্যাক্ষেক্লিসে 
তুল্য হইলেও ইহার ক্ষুধানাশ, ঞিহ্বালেপ, বিবমিযার কষ্ট, আমা- 
শয়ের স্পর্শাসহিষুঃ বেদনা, আমাশয়োর্দের কোটরবৎ স্থানে চাপ 
দেওয়ায় মৃত্যুকল্প মৃষ্ছারভাব, আমাশয়ের গুরুজ বশতঃ সামান্য আহারেও 
ঝুলিয়া পভার অনুভূতি এবং ল্যান্কেজ্িহেেল্র আমাশয়ো- 
পরি পরিহিত বস্ত্র সংস্পর্শের অসহিষ্ণতার পরিবর্তে ইহার উতয্ব কুক্ষি 
প্রদেশের সমপ্রকার স্পর্শাসহিষণ বেদনা, পূর্ণতার অনুভূতি এবং উদয় 
হইতে উর্ধাদিকে চাপ ও রোগীর দক্ষিণ পার্খে চাপিয়া শয়নের অক্ষমত! 
ইতাকে যখেষ্টন্ূপে অপর হইতে প্রতেদ করে। স্নার্ত্েল্র চিত্তোদ্বেগ 
ঘণ্ভমান থাকিলে রোগী সন্দিক্ধচতঃ উৎকণ্ঠান্বিত হয় এবং রজনীতে 
শোণিতের চাঞ্চল্যোৎপন্ন উত্তেজনায় অস্থির হইয়া পড়ে। শেধোক্ত 
উত্তেষনা ল্যাক্ষেতিমেল্ জড়ভাবের সম্পূর্ণ বিপরীত। 
আমরক্তরোগে ক্মার্কেল্ল পরে অনেক সময়ে তাহার কুফল সংশো- 
ধনার্থ ল্যান্কেহ্িহেল্র প্রয়োগ হইয়। থাকে । 

আম্েনেন্নিক এন্হ ল্যান্েঙিস্-উদররোগে 
অসশক্র রোগীরও উদর ও শরীর অত্যন্ত দুর্বল হয়, কিন্ত তত 
মানসিক ও উপাদানগত অত্যন্ত উত্তেজনা প্রবণতা বর্তমান থাকায় তাহার 
বহিপ্র কাশ হয় না! এবং রোগীও তাহা উপলান্ধ করিতে পারে না! । 
রোগী অত্যন্ত উৎকণ্ঠান্বিত এবং অস্থির থাকিয়া এ পাশ ও পাশ করে 
ও কখন কখন তাহাতে মুঙ্ছ! যায়। লাক্ষেহিনস্‌ রোগী জীবনী- 
শক্তির ক্ষয়ে অবসন্নও জড়বৎ হইয়া পড়ে । ইহাতেও স্নায়বিক উত্তেজনা- 
প্রবণৃতা থাকে, কিন্তু তাহা ইহার পেশীর সক্কোচনে এবং ত্বকের ্পর্শা- 
সহিষ্ণুতায় প্রকটিত হয়। 
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প্রথম ওষধে ঘুখের আন্বা্দের অভাব অথবা তিক্ত; অন্ন এবং পচাটে 
ভাব থাকে। আমাশয় যেন জলপূর্ণবৎ স্ফীত বোধ হয়। অন্প ও 
কাফিভে:লালস! জন্মে এবং ল্যশক্ষেজ্লিসেল্ল্ স্তায় কাফি সহা হয়। 
রোগী জ্বালা বোধ করে। জিহ্বা কর্কশ ও লাল এবং আমাশয়ের 
ছু প্রদ্দাহে আহারাস্তে উৎকণ্ঠা ও কষ্ট বোধ । মধ্যে মধ্যে, কখন বা 
সাময়িক ভাবে (রাত্রি ১২টা) বিবমিষা হইয়া রোগী অধিকতর দুর্বল 
হইয়া পড়ে। দ্বিতীয় ওষধের ন্যায় ইহাতেও নানাপ্রকার পদার্থের বমন 
হয়, কিন্তু ইহার অমাশয়িক উত্তেজনা প্রবণতা ঘটিত অনিয়মিত ও 
আক্ষেপিক বন ইহাকে অপর হইতে প্রভেদিত করে । মদ্যপায়ি- 
দিগের ক্বায়বিক দুর্বলতা ও কম্পনের নিবারণে ল্যাক্কেহ্িস্‌ 
উপযোগী । ইহার আমাশয়ের আক্ষেপিক সঙ্কোচন আহারে ক্ষণিক 
নিবুভি পায় ; রোগী আম ও পিত্ত বমন করে। তাজ্লেন্নিক্ষ 
রোগীর আমাশয়ে সাময়িক জালাযুক্ত বেদনা এবং বিদ্বাহী অস্ত্র ও 
ভয়ঙ্কর তৃষ্ণ] থাকায় জলপান মাত্রই বমন হইয়1 যায়। 

কা কৃক্স্ত্রীক্ম-ইহাতে বিবমিষা, পীতাভ অথবা কৃষ্ণবর্ 
বমন, পচা ও লবণাক্ত উদ্গার, মুখের শীতল ঘর, আমাশয়ের জালাযুক্ত 
কর্তিনবৎ বেদনণ। নিম্নাস্ত্রের কামড়ানি বেদনা এবং বিয়ার মদ্যপানাস্তে 
ঘল্লী উপস্থিত হয়। উভয় ওবধধেই আমাশয় অথবা উদর স্পর্শে 
স্পষ্ট স্পর্শ সহিষ্ণুতা, অস্ত্রবেষ্টপ্রদাহনিবন্ধন স্ফীত উদ্েরের স্থানে স্থানে 
জালাযুক্ত টাটানি বেদনা, এবং আমরক্তরোগের ন্যায় দুর্গন্ধ, বক্তময়, কষ 
বর্ণ অন্ত্র্রাব ও অন্ত্রের সন্কোচন এবং কর্তনবৎ বেদনা থাকে । আর্সে 
নিকের খেদ ও যগ্্রণা বাঞ্জক অবয়ব, বেদনা থাকিলেও অস্থিরতা- 
সহ শরীর চালনার বর্ডমানত', যন্ত্রণায় ছটফট করিয়া'গড়া গড়ি দেওয়া 
এবং সৃত্যুভীতির উপস্থিতি ইহাকে উভয় উধধ হইতে প্রভেদিত করে। 

অস্ত্রেক্ষতের বিগলণ ও খলিয়! পড়ার তাব এবং ছূর্গন্ধ পুয়ীকার 
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কেদের নিঃসরণ ও শোণিতক্রাব ত্লার্তভ ও ল্যান্কেন্িস্‌, 
উভয় ইঈষধেই প্রায় তুল্য এবং উভয় ওঁধধেই জীবনীশক্তির 
অন্তিম দশা, বিদীর্ণ ওষ্ঠ, জিহবা হইতে বক্তক্ষরণ এবং হত্তপদাদির 
সীমাংশের শীতলতা উপস্থিত হয়। কিন্তু এরূপ শোচনীয় অবস্থাতৈও 
উন্তয় ওষধই আপন আপন বস্তগত ধর্শানুবন্ধক্রিয়। প্রকাশে বিরত 
না হওয়ায় আক্েন্নিক্েল মানসিক উত্তেজনাপ্রবণতা এবং 
লাতকিসিহ্েল, স্পর্শে ও চাপে অসহিষ্ণুতা বর্তমান থাকিয়া 
উভয়ের স্বাতন্ত্র্য প্রকটিত করে। 

গান্্ধ ভিডিজিটেিলিলিস্‌্উহা এবং ন্যান্কেত্লিস্‌, 
উ্তয় ঁষধই মছ্ভপায়ীর পরিপাক ছূর্ববলতায় উপকারী । ইহার উদরস্ফীতি 
বশতঃ শ্বাসকৃচ্ছু,* অন্ননালীর সম্ুচিত ভার, পরিহিত বস্ত্র সংস্পশে 
কটি দেশের অস্বস্তি, পুতিগন্ধ। রক্তমর, পচ1ও পৃয়াকার বিষ্ঠা এবং সাধারণ 
পতনাবস্থা বা কোলাপ্‌ প্রন্থতি ল্যাক্েচঙিনজেনল তুল্য। 

ইহাতে কাণ্ফর আকাঙ্ষা থাকে কিন্তু অপনের গ্যায় তাহাতে কষ্টের 
লাঘন হয় না। দুগ্ধ উভয়েরই সম্থ হয় নাঃ কিন্তু সর্পবিষে তাহা! পানের 
আকাঙ্ষ! থাকে । বপাময় পদার্থ, ছুধষিত মাংস, অথবা মতস্ত। শন্ুক্ষ 
শ্রেণীর বন্তঃ বাঘুজননশীল খাদ্য, বরফ অথবা তৎ্সংশ্রবীয় 
বন্ত, ভিনিগার এবং অল্ন ও বাণ্পে।পাদক শাক সবজি কার্ব ভেজের 
রোগ বৃদ্ধি করে। ইহার উদ্গার অল্লাম্বাদদ ও পচা, ঢেকুর 
উভয় উষধেই উদ্ররস্ফীতির উপশমকারী, ইহা. ল্যকেসিসের অন্ত 
এক প্রকার অবক্তব্য অশাস্তিরও শাস্তিবিধায়ী।  উদ্দৃগারাস্তে 
উভয়েরই শ্বাসপ্রন্থাস নির্ববাধ হয়। উদ্দরোদ্ধ প্রদেশ হইতে উর্ধা- 
ভিমুখে টান টান ও আকৃষ্ট ভাবের অপনোদনে কার্ব্বের এবং. 
উদ্রস্ফীতিনিবন্ধন স্বাসাবরোধ তাবের উপশমদ্বারা ল্যাক্েজ্নিষ্েল 
এই উদৃগারের উপকারিতা প্রকাশিত হয়। 


৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্বান। 


্চান্র্ধন্ভেজে আহারান্তে নিপ্রালুতা! এবং পূর্ণতা প্রযুক্ত উদর 
হঠাৎ ফাটিয়া যাওয়ার অনুভূতি জন্মে। ইহাতে আহারাস্তে গুরুত্বান্ভৃতি 
অতি ব্যাপক $ ইহা আমাশয়ে থাকে, মস্তকে সীসক চাপের স্তায় 
অন্থভূতি দ্বার] প্রকাশিত হয় এবং গুরু উদর যেন টানিয়া নামায় । 
আহারাস্তে আমাশয়ের জ্বালার বৃদ্ধি হইয়া গলদেশ পর্য্যস্ত বিড় বিড় 
করিয়া উঠিতে থাকে। 

ল্যাকেজ্নিহেল্স আম।শয় এবং উদ্বরে পৃর্ণতা ও চাপে কোন 
ভারি বন্ত থাকার অন্ভূতি জন্মে।9 পূর্ণ ভোজনের অনুভূতি বশতঃ 
মানসিক অবসাদ উপস্থিত হয়। রোগীর আমাশয় ও অন্ত্রে যেন কোন 
পিগুকার বন্ত থাকার অনুভূতি জন্মে। উদ্ররের জ্বালাসহ কঠিন 
স্টীতিতে বোধ যেন অধাভিমুখে প্রস্তর খণ্ড নামিতেছে, 
তজ্জন্য রোগী স্থির ভাবে দণ্ডায়মান থাকিতে, অথবা সাবধানের সহিত 
পার্দক্ষেপ করিতে বাধা হয়|] ইহা ল্যাক্ষেহ্নিষ্লেল্স প্রদর্শক 
সঙ্কোচনানুভূতিরই প্রকার ভেদ বলিয়া অন্ুমিত। 

ব্ার্বেধিভ নিঃসারিত বায় অধিকতর পচা ও দুর্ন্কময় এবং 
বাতকম্ম তইলে তাহা আদ্র ও মলদ্বারের জ্বালাকর। অস্ত্রে 
অপিকতর বায়ু আটকাই্বা (177০৮561253) অধিকতর জ্বালা 
হয়| ইহ্ছার বায়ু মুত্রস্থলীতে ও কটিমধ্যে ঠেল মারে। ভনাক্কে- 
লিস্‌. রোগীর আহার কালে আমাশয়ের চর্ব্বনবৃৎ অনুভূতি ও বেরনার 
উপশম থাকে; আহারে, আমাশয়ের জালা, রোগীকে সন্মুথে বক্র 
হইতে বাধ্য করে, এক্সপ গসঙ্কোইগনবৎ্ বেদনা, এবং থাকিয়! থাকিয়া 
শ্বাসরোধকাণারী বেদনা ন্বগান্বেধ নিবারিত হয়। ইহার জ্বালা 
আমাশয় হইতে উর্ধে বক্ষ ও অধঠঃদেশে উদর পর্যন্ত বিস্তৃত হয়। 

সরলাগ্নের ক্রিয়ায় আঙগান্বেত কুন্থন ও ল্যাক্কেক্নিহেনে স্কোচন 
অধিকতর থাকে? বাধুব চাপজন্য প্রথম ওঁষধের সরলাস্ত্রের সক্ষেন 
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এবং দ্বিতীয়ের দিশ্ষল মলবেগ উপস্থৃত হয় । মদ্য মাংসাদির অমিতা- 
চারে উভয়েরই মীলাভ অর্শগুটিক1 বক্ষিনিক্ান্ত হয়। ভন্যাক্েচ- 
বিশে সঙ্কোচনানুভূতি এবং শিরঃশূলের অধিকতর দপদপানন 
প্রকৃতি ও হ্কার্ছেরিল শিরঃশুলের অধিকতর গুরুত্বানুভৃতি এবং 
অন্যাপেক্ষা উদ্রাময়ের অধিকতর তরুলতা উভয়কে বিলক্ষণ প্রভেদিত 
করে। 

হুতন্ভিক্ান্ম এলং ল্যান্কেহিনন-আমাশয়ের শৈত্যান্- 
ভূতি (ইলাপঞ্ ).ও জ্বালা, পরিহিত্ত বঙস্তের অসহিষ্ণুতা, বন এদং 
অতিসার, মলদ্ারের আক্ষেপ, মলত্যাগে কুন্থনঃ ুর্সন্ধ বায়ুনিঃসরণ ও 
বিষ্ঠা ত্যাগ, স্পর্শাসহিষ্ণুতা, অত্যন্ত বলক্ষয়, স্বাসপ্রশ্বাসের ধীরতা এবং 
নাড়ীর দুর্বলতা প্রভৃতি লক্ষণে উভয় ওবধই ন্যানাধিক সমতা প্রক্চাশ 
করে। কিন্তু লন্ভিন্কা কে খাদ্য বস্তুর জ্রাণে বিবমিষার বৃদ্ধি, 
রোগী স্থির ভাবে থাকিলে বমনের নিরতি, ইউল্ড্িয়াদির অসহিষুণভাঁন 
শতঃ উজ্জ্বল আলোক, শ্পর্শ অথবা উগ্র স্রাণ প্রভৃতিতে রোগীর উত্তে- 
জনাপ্রব্ণতা সাংঘাতিক ওলাউঠার ন্যায় অতিসার ও মন এবং ইহারু 
প্রত্যেক বার মলত্যাগের পর নিক্ষল মলবেগসহ গুগহাত্বারের সক্কোচন 
ইহাকে-অপর হইতে বিশেষরূপে প্রচ্ছেদিত করে । 

লচ্যাতিন লাই এবং লগাক্েস্নিস্-আমরক্তরোগে ইহারা 
অতি নিকট সমন্ধযুক্ত। উভয়েরই জিহ্বা লোহিতবর্ণ, ফাটা ও মস্থণ এবং 
বিষ্ঠা কৃষ্ণাভাবুক্ত। রোগের অতি প্রগাঢ় অবস্থায় লক্ষণান্থলারে 
ইহারা পরস্পর অন্যতরের পরে প্রযোজ্য । প্রথম ওষধের জিউলির 
আটা বা ছ্েলির স্তায় ও কখন কথন টানিলে স্ুত্তবৎ শ্কেম্মাময় বিষ্ঠা 
এবং দ্বিতীয়ের ভয়াবহ দুর্গন্ধ বিষ্ঠা পরস্পরকে প্রতেদিত করে। 

স্ুলস্নেলর আন্ত্রিক অলোম গতির (257155199) স্বল্প তা, 
যলত্যাগান্তে সরলাস্ত্রের কুস্থনের বর্তমানতা (ইগ্নে ) যথেষ্ট প্রভেদক। 


৪৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান 


কলেরারোগের বিবমিষায় যুখলালার অত্যন্ত বৃদ্ধিসহ সামান্য 
বীরচালনাতেই বমনের প্রত্যাবর্তীনে চতন্টি জাক্ে- 
স্সেক্ল তুল্য তইলেও অন্তান্ঠ লক্ষণ দ্বারা উভয়কে অতি সহজেই 
এভেদিত করা যায়। 

উদরযন্ত্রপ্রধাহ-_অন্ত্রবে্টপ্রদাহ বা পেরিটনাইটিস্‌, 
অন্ত্রপ্রদাহ ব! এপ্টারাইটিস্‌।-_ এই সকল রোগে ল্যাবে 
সস্্ত হেল, স্মার্ক ক্লাস এবং তন্ছিব্তীস্ম প্রভৃতি 
ষধের মধ্যে কথঞ্চৎ লক্ষণগত সাদৃশ্য আছে? এ কারণ ইহাদিগকে 
তুলন1 করিলে ল্যান্কেহ্নিহেলেল প্রয়োগস্থল বোধগম্য হইবে! 
ন্বেলেল্স সহিত ইহার প্রভেদ পূর্বেই দর্শিত হইয়াছে। 

রোগের প্রবল অবস্থায় জরাদি লক্ষণের প্রধলতা থাকিলে ত্রলা- 
ডন্নল প্রয়োগ হইয়া থাকে। 

স্নানুর্জিক্সীস্‌ ও লাক্েজ্িনিস্২এই সকল রোগে 
ক্নার্কের্র পরে ল্যান্ষেজ্নিহেল্প অধিকার কাল । প্রথম ওষধের' 
শাস্তিহীন ঘর ও ক্লেদময় বিষ্ঠা (ত্যাগ হউক বা না হউক), অনিবার্য 
কৃম্থনের বর্তমানতা, ছিতীয়ের নৃনধিক টাইফয়েড লক্ষণের উপস্থিতি, 
জান্থ উচ্চ করিয়া চিভভাবে শয়ন এবং বাম পার্থে অবস্থানপ বিবর্তনে 
দক্ষিন পার্খব হইতে তদ্দিকে পিগুবৎ পদার্থ গড়।ইয়া যাওয়ার অনুভূতি, 
উভয়ের প্রতেদক। 

সরলান্ত্র এবং গুহাদ্বীরে উভয় ওবধের ক্রিয়ার প্রতেদ এই যে, 
মাকুররিয়াসে অধিকতর লগ্নতাবের কুম্থন থাকে ; দেখিতে প্রদাহযুক্ত ও. 
রুষ্ণাত সরলাস্ত্রের বহিষ্বলন হয় বা হালিস জন্মে। হন্যান্ষে্ 
ক্নিজেন্ কুম্থন আক্ষেপিক প্রকৃতির, থাকিয়া থাকিয়া হয়, এবং 
তাহার লহিত মলহ্ারের সঙ্কোচন বর্তমান থাকিয়া শ্থলিত সরলান্তরাশ- 
কাসবন্ধ করিক্লা রাখে? উভয় উবধেই পুরাতন কেন্ঠবন্ধ দৃষ্টহয়। প্রথম 
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ওঁবধের মলত্যাগে অত্যন্ত কুস্থন থাকে ও বিষ্ঠা আটাবৎ অথবা বুরঝুরে 
হয় এবং মলত্যাগ কালে গাক্রে শীতের তাব উপস্থিত হয়। 
গুহাত্বারের সঙ্কোচনকারী ওষধের মধ্যে নিয়লিখিত কতিপয় 


উল্লেখযোগ্য-_ 

ব্বেশপ- মলম্বার ও জননেক্র্রিয়াতিযুখে চাপ ও ঠেলামারা৷ বেগ 
এবং পর্যায়ক্রমে গুহাতারের লক্কোচন; আমরক্তরোগে গুস্দ্বারের 
সন্কুচিত অবস্থা । 

বচিট্াক্ম--মলছারের আক্ষেপিক সঙ্কোচনসহ নিক্ষল মলবেগ» 
উৎকণ্ঠা ও মুখরক্তিমা। 

নাই এহিন- সরলান্ত্রে কাষ্ঠখণ্ড ফুটিয়া থাক1 এবং সবলান্ত্র ছিন্ত্ 
হওয়ার অন্ভূতিসহ মলত্যাগ কালে এবং তাহার পরেও অনেক লময় 
পর্যস্ত মলদ্বারের সক্কোচন। 

নেট হ্মিউ-মলত্যাগকালে সরলাস্ত্ের লক্ষোচনের অন্ুৃতৃতি, 
বিষ্ঠা ত্যাগে মলদ্বারের বিদারণ, বারম্বার নিক্ষল মলবেগ এবং গুহ স্বারের 
আক্ষেপিক সঙ্কোচন। 

ইল সরলাস্তের ক্বাযুশূল $ সঙ্ষোচনসহ কর্তন ও ভীরবেধবৎ বেদনা ? 

গুস্থদ্বারের সঙ্কোচন মলত্যাগাস্তেও বর্তমান থাকে । ইহার লক্ষণাদি গুন্ম 
বাছু লক্ষণের ন্যায় অসামঞ্ন্রীভূত, নিয়মহীন ও খামখেয়ালী ভাবের। 

গুলিস্থাক্ষন _উদরশূলে কোষ্ঠবদ্ধসহ মলহ্বারের আক্ষেপযুক্ত 
সঙ্ষোচন। প্রাহ্নাস্সেও এইরূপ। 

. উপরিলিখিত ওঁধধনিচর হইতে হ্যাক্েক্নিসক্ষে প্রতেদ 

করিতে হইলে ইহার বিশেষ লক্ষণের- লরলাস্রের অতি যজণা প্রদ 
বেগ, কিন্তু তাহার সক্ষোচনাবস্থা বর্তমান থাকায় বেগ দিতে এতাদ্শ 
কষ্ট, যে রোগী বেগ দিতে নিরস্ভ থাকে-_বিষয় চিন্তা করা 
আবন্তক | অর্শ বহিনিক্তান্ত ও সম্কুচিত থাকে । ম্লেজিলিক্সাঞ্মে 


৫৩% হোমিওপ্যাথিক ভৈষজা-বিজ্ঞান। 


মলত্যাগের পর বহিনিষ্রণন্ত . সরলান্ত্রেক্' সন্েচন ও গুহ্ছারের 
চাপ। 

পুয়নধণর, পচন বা গ্যাংশ্রিণ আরম্ত হইয়া রোগ দুর্ববল প্রকৃতি ও 
টাইফয়েড লক্ষণ প্রকাশ করিলে প্রধানতঃ যথাক্রমে জ্লাস্ন প্রভৃতি. 
ওষধের প্রয়োগ কাল উপস্থিত হয়। তক্দ্রাগ্রস্ত ভুরাধক্ন রোগীর জ্বর 
ক্রমে শ্রধলতা৷ প্রাপ্ত অথবা বদ্ধিত হইতে থাকে । কটাবর্ণ জিহবার 
শুক্ষত্বকবৎ অবস্থ! এবং জিহ্বাগ্রে ভ্রিকোণাকার, লোহিতবর্ণ স্থান। 
জলবৎ, পচা, র্রেদময়, হরিদ্রাবর্ণ এবং রক্কযুজ উদ্রাময় সহ 
প্রীয়শঃ উক্কু বাহিয়া ছিব্রবৎ বেদনা; রোগী নিদ্রাবস্থায় অসাড়ে 
মলত্যাগ করে-_ন্যা্কজ্িত্নে কটি হইতে উরু পর্য্যন্ত কাঠিণ্য 
উপস্থিত: হয়। উিহ্ি্লাহীতন রোগের স্ফীত স্থান চাপিলে 
ব্লা্ন রোগী উপশম পায়, ল্যান্বেস্নিস্্‌ রোগীর তাহা স্পর্শাসহিষুঃ। 
সরলান্ত্রলম্নিহিত কৌধিকোপাদানপ্রদাহ (9০০০405) 
বআবাত বশতঃ হইলে ল্লীঙ্নই তাহার ওষধ, কিন্তু তাহাতে পুঘসঞ্চারের 
পর নিঃলরনের চিহ্ছ দেখা না দিয়া সন্নিহিত প্রদেশ নীলকুষ্ণবণণ 
উপন্থিত.কতিলে ভন্যান্বেচড্নিস্্‌ ছারা উপকার পাওয়া যায়। 

ল্যান্বেজ্লিষ্নেল বিশেষ লক্ষণ মধ্যে উদ্বরের স্পর্শ 
সহিষুতা,প্র্দাহযুক্ত উদ্রাংশের সন্কৌোচন এবং সুচিবেধানু- 
সৃতিন্ন' কর্টিদ্দেশ ও উরুর অভিমুখে বিস্তার এবং জান্ু্ধি 
উচ্চে বাখিয়া! রোগীর চিততাবে শয়ন প্রভৃতি উল্লেখযোগ্য । 

প্রাহ্যাক্ম-ইহার অধোদবের দক্ষিণ কটিদেশের ( ইলিওসিকাল 
প্রন্ধেশ): টান ' টান ভাব ও স্ফীতির স্পর্শে ও চালনায় বেদনা । 
উ্য়স্ঞ্রাচীরের লংহরণ | বিষ্ঠার স্বাণযুক্ত“বমন- ও উদগার 1. - 

' ম্হতন্চ্ি বন ও ল্যাত্বেচক্নিসস_উভয় উধধেই প্রগাড - 

বলহাপিঠ-ল্আীনতা, উদ্ধরের. তাপ এবং অঙগশীমাদ্বির শীভলতা উপ-. 





ল্যাকেপিস্‌। ৫১ 
“স্থিত হয়') নাড়ী সুত্রবৎ ক্ষীণ হইয়া যায়; রোগীকে উত্তোলন করিলে 
অস্তক পশ্চাৎপার্খে ও নিব চুয়াল অধঃদিকে ঝুলিয়া পড়ে ॥ মুখ বিকটা- 
কার হয়, রোগী কষ্টে জিছ্বা বাহির করিতে পারে এবং অসাড়ে মলত্যগ 
হইতে থাকে। কিন্তু ্তন্ভিল্র-_উদররক্ষীতি অন্যাপেক্ষা! অথিকতর | 
শুভ্র আইসের সায় অথবা ছিবড়া (51:/৩00 ) পদার্থবুক্ত বিষ্ঠা; 
'জিহ্ব। পুরু কটা লেপযুক্ত অথব! তাহার মুলদেশ সলেপ এবং 'অবশিষ্টাংশ 
উদ্ভ্বল লোহিতবর্ণ এবং অধোদর ম্পর্শাসহিষ্ণু থাকায় ইহা লাাক্কে 
হইতে প্রতেদ প্রদর্শন করে। 
আবারিন্কা-লক্ষণ-_ প্রগাঢ় সুপ্তিভাখ ও ফুৎকারসহ- শ্বাস- 
প্রশ্বাস, জিহব| শুক্ষ এবং তাহার মধ্যধাশ উদ্ধাধভাবে কটাবর্ণ, ও উদর 
স্ফীত এবং *রোগীর 'অনৈচ্ছিক মলমুত্রত্যাগ। ইহার প্রভেদক 
লক্ষণ এই যে, রোগীর গাত্রে কালশিরা দেখা দেয় এবং শরীরের খ্বৃষ্টবৎ 
.ব্দেনা নিবন্ধন রোগী অস্থির থাকে, কিন্তু শয্যোপকরণ সমান এবং 
অবস্থানের পরিবর্তন করিয়! দিলে উপশম বোধ করে। | 
মৃত্রষন্ম রোগ-_লালামেহ বা এল্বুমিনুরিয়া, রক্ত- 
মেহ বা হিমেটুরিয়া এবং মুন্রস্থালী প্রদাহরা সিষ্টাইটিস।-_ 
এস্থলেও প্রকৃত রোগাপেক্ষা রোগীর লাধারণ অবস্থার উপর ল্যশান্ষে 
নম্র প্রয়োগ নির্ভর করে। এম্ব,মিনুরিয়া রোগে মুন্রের 
লক্ষণ অপেক্ষা স্বাসপ্রশ্বাসবিকার, নিদ্রার পরে রোগলক্ষ- 
ণের ব্দ্ধি ও শরীরের নীলাভা,এবং মৃত্রস্থালীপ্রদাহ রোগে 
তন্রক্ষণাপেক্ষা মৃত্রের পচিতাবস্থা (মুত্র মূত্্থালী অত্যস্তরে ধিক 
কাল থাকার উপর নির্ভর করে না, সর্বাঙ্গীন রসরক্তাদির দূষিত ও 
'পচিতাবস্থা প্রকাশ করে মা) ল্যাক্েস্নিষ্ন প্রয়োগের উপযুক্ত 
প্রদর্শক বলিয়া গণ্য। 
বক্ষমেহ রোগেও ইহার লয়শ্রেণীর ও সমকক্ষ তরভত্ে- 


৫২ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


লাক্নেজস দুবিত, টাইফয়েড জরাদির স্ায় শোনিতের পচা শড়া' 
অবস্থা প্রকাশক লক্ষণ দুষ্ট হইলে ল্যাক্রেত্নিওন প্রযোজ্য । একারণ" 
এই রোগে মৃত্রের অধঃদেশে বিগ্লেষিত শোণিতকপিকা ও প'চত সুত্রজান' 
পদার্থ বা৷ কাইব্রিণের খিতিয়া পড়া এবং মৃত্রের দগ্ধবিচালির স্তায় কুষ্ণবর্ণ 
অবয়ব ল্যান্বেভিনস্পেক্স বিশেষ লক্ষণ বলিয়া পরিগণিত । 

জলশোথরোগ বা ডপসি।-__মারক্ঞ জর বা স্কালেটিনা 
উপরিউক্ত লালামেহরোগের একটি বিশেষ কারণ বলিয়া পরিচিত ॥ 
আরক্ত জরে লালামেহরোগ উৎপন্ন হুইয়া শক স্বলনের বিলম্ব হইলে 
সর্বাঙ্গীন জলশোথ জন্মে এবং তাহাতে সম্পূর্ণ মুত্র কৃষ্ণবর্ণ হয় অথবা 
তাহার স্থানে স্থানে কৃষ্ণবর্ণ অংশ থাকে । বহুকাল ধরিয়া! অমিত মদ্য 
পানাশক্ত তরন্বস্থ্য রোগিদিগের জলশোথে ভশযাক্তেত্নিষ্ন, ফলগ্রদ। 
শোখিত শরীরস্থানের ত্বক নীলকুষ্ণাত থাকে । 

উপরিউক্ত কুষ্ণঅংশযুস্ত যৃত্র হেলিব্রল্লাসে ও দেখিতে 
পাওয়া যায় ্রচতনৃিঃ নন ক্ষিষউ 5 এট্িভ হান্র্থতিলন্ 
এবং ডিজিিতেলিস্নে ও কৃষবরশ মূত্র দেখাযায়। এপিস্ল 
এন্সন্ন েনতোতউ,আক্ল,এট্িিডদবেণ্াঃলানিল 
পি, শ্াবন্ধ তেজ, নেলি হ্ষান্বর্ধ এবং উেক্সি- 
িল্ছেক্স মূত্র কৃষ্াত আবিলময়। ল্যাকেসিসের মূত্র বুবুদ 
উচ্ছলন বিশিষ্ট । কিন্তু উল্লিখিত অপর কোন মৃত্রেই তঙ্প হয় না। 

হেলিবরাস --ইহার জলশোথে ইীন্দরিয়াঙ্গভূতির . অবসাদ. 

পেশীর দৌর্ধল্য, যুধম্জলের পারত ও স্ষীতি এবং জিউলিয় আটা 
বা জেলির ন্যায় জামমু্ত বিটার বরতমানতা পরতেদক।শমানাবস্থয় ইহার 
রোগীর স্বাসপ্রশ্বাসের কষ্টের উপশম ল্যাক্কেক্সিস্‌ ও আন্পে 
বিপরীত। 

ভিজ্িত্টিলিস্‌__ইহার কাঙগুচে, ঘোলা ও অপ্রচুর মুত্রলহ হৃৎখ- 


ল্যাকেলিস্‌। ৫৩ 
“পিপ্ডের ছুর্ববলতা রশতঃ মুক্ছার ভাব ও নীলাভ মুখ ল্যান্বকেত্নিতেনত্ 
লক্ষণে দৃষ্ট হইলেও'দ্যশব্েভ্নিক্ের শ্বরষসজ ও বক্ষের লক্ষোচনপ্রযুক্ত 
কষ্ট এবং ডিজি ধক্ষমধ্যে শ্বাসরোধক সক্কোচনে যেন বক্ষযন্ত্রাদির 
“একত্র জড়ীভূত হওয়ার স্ায় অন্ভূতি উভয়কে প্রভেদ্দিত করে। 
ভিভিিউালিত্নে আমাশয়প্রদেশ দমিয়া যাওয়ার ন্তায় বোধ হওয়ায় 
মৃত্যুর অনুভূতি জন্মে । 
টেল্লিত্বিজ্ছ-_ইহার ঘোলা মূত্র ধুমের ন্যায় বরণযুক্ত ও কাফিচূর্ণ 
বৎ তলানিবিশিষ্ট। ইহাও আরক্ত জরাস্তের জলশোথে উপকারী । 
শ্বাসকষ্ট বশতঃ রোগীকে ধরিয়া বসাইয়! রাখিতে হয় জিহ্বা শুক ও 
'চকৃচকে* রোগী তন্দ্রাগ্রস্ত। কিডনিরোগের প্রথম রক্তাধিক্যাবস্থায় 
ইহা উপযোগী।* ল্যান্কেস্িস্‌ অপেক্ষা ইহাতে অধিকতর উফর- 
'স্ফীতি, যৃত্রত্যাগে জালা ও পৃষ্ঠবেদনা থাকে । 
এপ্িস- ইহাও ল্যাক্কেসিজ্লেল্স সায় আরক্তজরান্তিক 
জলশোথে উপকারী । উভয় ওবধেই লালামেহ, পচা রক্ত মিশ্রিত কৃষ্ণবর্ণ 
অপ্রচুর মুত্র এবং শ্বাসকচ্ছ্ব থাকে । কিন্তু এপিজেন প্রায়শঃ তৃষ্ণা 
হীনতা, সাদাটে ত্বকের স্থানে স্থানে আমবাতের. উদ্ভেদ, শোথযুক্ত 
'অঙ্গে লোহিতবর্ণ ফুদ্ুড়ি অথবা গোলাপী রজের বিসর্পবৎ আবরণ থাকে । 
কিডংনিরোগ নিবন্ধন এব,মেনযুক্ত অগ্রচুর মূত্রে শোণিত না থাকিলেও 
এপিস্সেল্স সুস্পষ্ট হৃৎংবিকার লক্ষণ ও মানসিক অস্থৈর্য ইহার 
নির্বাচনে যথেষ্ট সাহায্য করে। কিন্তু উপরিউক্ত মুত্র শোণিতমিশ্রিত 
থাকিয়া! কুষ্ণবর্ণ, আবিলময় ও কাক্ষিচুর্ণবৎ তলানিযুক্ত হইলে, 
দণ্ডায়মানাবস্থায় রোগীর পদের শীতলতা৷ ও স্বাসরুচ্ছু জন্মিলে, শ্বালনালীর 
গ্রতিন্তায় বশতঃ যে শ্বাসকষ্ট উপস্থিত হয় গ্লেম্স! নিষ্ঠ্যুত হইয়া তাহা 
উপশম পাইলে এবং স্বরবস্ত্রর আক্ষেপিক লক্ষোচন হইলে ইহাকে 
রজন্তান্ত উবধসহ তুলনা করার আবস্তাক। 
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আনঁতেল ন্িনিক্ত-মৃত্র দেখিতে ' গোময়মিশ্রিক্লবৎ হইলে এবং" 
সন্ধ্যাকালে শয়নের চেষ্টায় শ্বাসকুচ্ছের বৃদ্ধি ও ১২ট'রজনীতে .তজ্জন্ত 
নি্রাতঙ্গ এবং গ্ঠেন্া নিষ্ঠযত হইয়া! তাহার হ্রাস পাইলে ইহা এস্পিষ্ন 
এবং লান্বেচক্লিস্‌ হইতে স্বাতন্ত্রা লাভ করে। 

ল্যাক্েক্সিস্‌_নিদ্রাবেশ মাত্র শ্বাসকৃদ্ছের বৃদ্ধি এবং অত্যন্ 
পরিমাণ ঘন, আটাল ও বিল্লীসংলগ্নশ্লেম্মা কাসিয়! উঠাইলে তাহার 
উপশম ইহাকে এস্সিতন এবং শত হিইতে প্রভেদিত করে। আশ 
অপেক্ষা ইহাতে পরিহিত বস্ত্রসংস্পর্শের অসহিষ্ণুতা অধিকতর থাকে? 
উভয় ওধধেই দম্ম আটকাইবার ভীতিপ্রযুক্ত ত্বরিত পরিহিত বস্ত্র 
ছি করিয়া শিথিল করে। অধিকন্ত ত্বগাছভূতির অস্বাভাবিক তীক্ষু- 
তারবর্তমানতায় ল্যাব্বেতিনস্‌ অন্য ওধধ হইতে স্বাতস্ত্যলাত করে। 

বুষিবচান্ন_-ইহা আমাশয়, অস্ত্র এবং কিডনীর শৈশ্মিক ঝিল্লীর 
অতি প্রগাঢ় রক্ষাধিক্য উপস্থিত করে। ইহার ঘোলাটে ও এল্বুমেনযুক্ত 
( লালা ) মূত্র নিরবচ্ছিন্ন ষসীর ন্যায় কৃষ্ণবর্ণ। জলশোথ থাকে । 
কিন্তু ইহার মূত্রস্থালী শ্রীবার সক্কোচক পেশীর উত্তেজনার প্রাধান্তসহ মৃত্র- 
ত্যাগাস্তে মূত্রস্থলীর কুস্থন এবং বিশেষতঃ জ্মায়বিক হূর্ববলতাপহ তাহার 
যোধাধিক্য থাকায় গাউটরোগগ্রস্ত রোগিদিগের পক্ষে ইহার উপযোগিতা 
ইহাকে সম্যক প্রকারে ত্যাব্কেক্িস্‌ হইতে প্রভেদিত করে। 

উপদংশরোগ বা সিফিলিস. ।- স্মার্ব্াতিল অপব্যয- 

হারের কুফল সংশোধন করিতে ও ক্ষতের পচা? লড়া অবস্থা থাকিলে 
তাহা দূর করিতে জ্যা্িত্নিলেল্ল প্রয্বোগ হইয়া থাকে । ইহার : 
বিশেধ প্রকৃতির গলক্ষত, ক্ষতের চতুর্দিক্ষে নীলাতার বর্তমানতা, রজনীতে 
অস্থিবেষনার উপস্থিতি, প্রধল শিরহঃশুল এবং ক্ষতের গলিত অবস্থা' 
প্রভৃতি ল্যাতকত্নিজন প্রয়োগের উপযুক্ত:লক্ষণ মধ্যে গণ্য। 

অযথা পরিমাণ পারদ লেবনে অঙ্বার নীলাভ ত্বকৃবেষ্টিত অগভীর: 
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ক্ষত, টিথিয়া আঅস্থের ক্ষত (০9155), আক্রান্ত জজ! অংশের ব্বশ্ীস হিযুট 
বেদনা .এবং-কালচে লোহিত বর্ণ, গলাত্যন্তরের ক্ষত এবং নুহ 
অস্থিবেদনা প্রত্ৃতি লক্ষণেও জ্যাক্কেতিনস্‌ প্রযুক্ত হইয়া থাকে ।' 

অবস্থাবিশেষে লন্যাক্কেস্নিস্‌ ক্ষতরোগে নিয্লিখিত ্রক্কতিও 
প্রকাশ করে। 

১। ক্ষতের চতুর্দিকন্থ স্থানে ফুছুড়ি, বির ।২। | তের 
চতুর্দিকস্থ স্থানের জ্বালা। ৩। . পুতিগন্ধবিশিষ্ট আাব। ,৪। ক্ষতের 
অগভীরতা। ৫1 কৃষ্ণবর্ণ ক্ষতের গলিতাবস্থা | 

ল্যাব্েতিনস্‌ ক্ষত স্পর্শ করিলে অধিকতর জ্বালা হয়) চতুঃ- 
পার্থে নানাবিধ কলঙ্ক থাকে । ইহার জজ্ঘার ক্ষত অগভীর.ও বিস্তৃত 
এবং তাহা হইত অত্যন্পস্রাব নির্গত হয়? ক্ষতের চতুর্দিকস্থ ত্বকে 
কুষ্বর্ণ ফোক্ষা হন্মিলে ত্বক ধ্বংস প্রাপ্ত হয় ; কথন বা ক্ষতের আধ হুঠাৎ 
বন্ধ হইলে রোগীর বুদ্ধির জড়তা ও গাত্রের শীতলতা জন্মে। জঙ্ঘা শোখিত 
হয় এবং শিরাপ্রণাহের ( €%)19)105 ) চিহ্ছ স্বরূপ শিরাক গতিপণের 
সমস্ত্রে নীললোহিত স্ফীতি দেখা দেয়। ল্যান্ষক্নিলেল 
এই সকল লক্ষণ ্আর্ভ5 ক্ান্ধ্ধ ভিজ? ভ্নিত্েগেলি ও 
. জিনহ্ুন্ম1 সহ তুলনা কর! যাইতে পারে। তমণর্ন রোগীর প্রভৃত 
দুর্বলতা সম্ব্বেও ন্মায়বিক উত্তেজন1 ঘটিত অস্থিরত! ; স্বগান্তর্ঘ ০ 
দুর্বলতায় শারীরিক লীতলতা ও নিশ্চেষ্টভাব, শীতল, ঘর এবং শীতল 
প্র্থাস প্রভৃতি পতন লক্ষণ) ভিনন্কেলি যন্ত্রণার শৈত্যপ্রয়োগে 
উপশমন এবং অত্যধিক শ্রাব নিবন্ধন জীবনীশক্তির ক্ষয় ) শোণিতাপচয় 
প্রযুক্ত চগাস্্নালল প্রভূত দূর্বলতা এবং রক্তহীনতার লক্ষপাদি চ. 
ল্াযান্কেক্িম্েক্স ক্ষতের মড়ি পচ! হুর ও বিশেষ প্রকারের 
স্পর্শ সহিষুতা প্রভৃতি উপরি উক্ত নানাবি? লক্ষণ, পরম্পরকে 
প্রভেদিত করে. . ু 
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হিপ্পাজ সল্ষগক্প ও ল্যাক্কেঙ্নিজ্ উভয়েই লমণ্ডণ- 
বিশিষ্ট ওধধ( বিশেষতঃ উপদ্ংশ রোগে পারদের কুফল সংশোধনেই 
ইহাদিগের লষগুণবস্তার বিশেষ প্রকটন। লন্যত্বেজ্নিস্লেক্ল ক্ষতের 
চতুর্মিকের নুনাধিক নীলাতা এবং হিগ্পাল্েক্য ক্ষতের স্পর্শা- 
লহিষ্ণতা থাকিলেও, ল্যাক্েজ্লিল্তর স্টায় জীবনীশক্তির ক্ষরিতাবস্থা 
ছিগপান্ে দৃষ্টিগোচর হয় না। লাইক্পোভিস্ীম সপ- 
বিষেরক্রিয়ার্র সম্পূরণকারী ওবধ। লাইইব্কল্প কালচে ধুসরাত 
পীত বর্ণের উপদংশরঘটিত গলক্ষতের গলার দক্ষিণ পার্থে আরম্ত, 
ললাটদ্েেশের তাঅবর্ণ পীড়কা, ক্ষত মাত্রেরই নিরাময়োত্তেঞ্জক শক্তি- 
হীনতা| বশতঃ জড়ভাব, রজনীতে ছিন্নবৎ জ্বালাকর বেদনার বৃদ্ধি এবং 
পূয়ের শ্বর্ণপ্রতিম পীতবর্ণের বর্তমানত! ইহাকে ল্যান্লেত্নিত, হইতে 
প্রভেদিত করে। ন্নাইটিন্ এসিড ল্াাবেসজ্লিসেল্ 
ক্ায় জঙ্ঘ! প্রভৃতি স্থানের পচা সড়া ও গলিত ক্ষতের ওষধ। কিন্তু 
ইহার ক্ষতের কিনারার অসমতা ও ক্ষতের অতিবর্ধিত মাংসান্ধুর হইতে 
সহজে বক্তশ্রাব এবং ইহার গলক্ষতের খোচাবৎ বেদনা ও উর্ধাধঃ ওষ্ঠের 
সংযোগ কোণের ফাটাভাব ইহাকে অপরাপর ওষধ হইতে স্বাতন্ত্র্য 
প্রদান করে। 
পুংজননেক্ডিয় রোগ, ধ্বজভঙ্গ ।__-অতিরিক্ত মদ্যপানাদি- 
ঘটিত অমিতাচার ল্যান্কেক্িসন ২রোগের প্রকষ্ট কারণ মধ্যে গণ্য । 
রোগীর কামেচ্ছার অত্যন্ত বৃদ্ধি হয়, কিন্তু যন্ত্রগত শক্তির অতাবে 
উপযুক্ত লিঙ্গোথান হয় না এবং রেতঙ্খলনের অসম্পূর্ণতা বশতঃ স্ুখো- 
দয়ের অভাবে রোগীর মানলিক অশান্তি জগ্মে। 
স্ত্রীজননেন্দ্িয়বিকার-_খতুসন্ধিরোগ ।-কোন কোন 
বালিকা সোরাদোষাদি বশতঃ এরূপ হীনম্বাস্থ্য থাকে যে তাহাদিগের খতু 
! সুচারুভাবে প্রতিষ্ঠিত হয় না। এইরূপ ধাতুদোষ প্রযুক্ত তাহারা প্রথম 


ল্যাকেলিস্‌। ৫৭ 


শখতু হইতেই নানাপ্রকার রোগগ্রস্ত হইয়া পড়ে। অপরস্ধ বর্ধায়সীদিগের 
বহু সস্তান প্রসবাদি কারণে স্বাস্থ্যতঙ্গ ঘটিলে শেষ জীবনে উপযুক্ত সময়ে 
খতু বন্ধ ন! হওয়ায় তাহাবাও নানাপ্রকার রোগগ্রন্ত হয়। 

বালিকাদিগের প্রথম খতুর আগমে গোণিতআ্রাবের অগ্রচুরতা এবং 
বর্ষায়সীদিগের খতৃত্রাবের হঠাৎ রোধ নিবন্ধন যে লকল রোগ জন্মে 
তাহার পক্ষে ল্যাব্েঙিনস্‌ উপযোগী ওষধ। এই সমুদয় রোগের 
মধ্যে অর্শ, রক্তভ্রাবঃ মুর্ধাদেশের জ্বালা এবং শিরঃশৃল প্রভৃতি 
অধিকাংশ সময়ে বিশেষ কষ্টপ্রদদ। তস্বাস্থ্য বর্ধায়সীদিগের মধ্যেই 
ল্যান্ষেহিস্‌ রোগের অধিকতর প্রাদুর্ভাব দেখা যায়। কম্পান্থিত 
নাড়ী, দপদপানি শিরঃশুল, মন্তকাভিমুখে শোণিতোচ্ছধাস, তাপ ও পদের 
শীতলতা এবং হৃৎপিণ্ডের সঙ্কোচন প্রত্ৃতি ইহা্দিগের প্রায় চিরসহচর 
হইয়া পড়ে। . 

এস্সিল নাইত্রীস্-বয়ঃসদ্ধিকালের তাপোচ্ছাসে ডাং 
ভিমুই ইহার ৩* ক্রম প্রয়োগের উপদেশ দেন। 

স্রন্শিশ্সান্দ। বগান্্ধনিক্ বস্জাবরণ দ্বারা মন্তক 
গরম রাখিজে বয়ঃনস্বিকালের খস্তকের তাপোচ্ছাস প্রযুক্ত কষ্টের 
উপশম। | 

স্যাজুইনেলিন্জা-বঃয়সন্ধিকালের তাপোচ্চাস, এবং প্রচুর 
-খতুত্রাবসহ শিরঃশুল। 

ন্ব্যালাডিম্্রাঞ্ম_ বর্ধাঁয়সীর খতুরোধ কালের যোনিকতুয়ন। 

একম্মাইউ -খতুরোধকালে শোপিতসঞ্চলনের বিশৃঙ্খলা বশত: 
এএকনাইউেল্স প্রসিদ্ধলক্ষণের আবির্ভাবে উপযোগী। ডাং হিউ্জ 
এস্থলে লক্ষণানুসারে গ্রা্মইন্ন দ্বারা উপকার পাইয়াছেন। 
, ভেক্সেত্রীক্ষম ভিল্লডি _বয়ঃসন্ধিকালের তাপোচ্ছালে ভাং 
ডিমুউ ইহাকে সর্বোচ্চ পদ প্রদ্ধান করিয়াছেন। 


৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


হিপাক্স অল্যগক্লপ ও ল্যান্ষেজ্িত্ন উভয়েই লমণ্তণ- 
বিশিষ্ট ওবধ। বিশেষতঃ উপদংশ রোগে পারদের কুফল সংশোধনেই 
ইহাদিগের লষগুণবন্তার বিশেষ প্রকটন। ভন্যন্তেক্নিজ্লেক্ল ক্ষতের 
'চতুর্দিকের ন্যুনাধিক নীলাতা! এবং হিপ্পা্লেক্ষ ক্ষতের স্পর্শা- 
লহিষ্ণতা থাকিলেও, ল্যাল্রেক্লিল্্ স্তায় জীবনীশক্তির ক্ষপ্লিতাবস্থা 
ছিপাল্রে দৃষ্টিগোচর হয় না। লাইস্কপোভিস্মীন্ম সর্প- 
বিষেরক্রিয়াপ সম্পূরণকারী ওবধ। লাইন্কল্ল কালচে ধুসরাভ 
পীত বর্ণের উপদ্ংশঘটিত গলক্ষতের গলার দক্ষিণ পার্থে আরম্ভ, 
ললাটছেশের তাঅবর্ণ গীড়কা, ক্ষত মাত্রেরই নিরাময়োত্তেঞজক শক্তি- 
হীনতা| বশতঃ জড়ভাব, রজনীতে ছিন্লবৎ জ্বালাকর বেদনার বৃদ্ধি এবং 
পূয়ের স্বর্ণপ্রতিম পীতবর্ণের বর্তমানতা ইহাকে ল্যান্কেত্নিজ্ হইতে 
প্রভেদিত করে। ন্নাইট্ি.বু এস্িিডগু ল্যান্কেস্িলেন্প 
স্তায় জঙ্ঘ! প্রসৃতি স্থানের পচা সড়া ও গলিত ক্ষতের ওষধ। কিন্তু 
ইহার ক্ষতের কিনারার অসমতা ও ক্ষতের অতিবর্ধিত মাংসান্ধুর হইতে 
লহজে রক্তত্রাব এবং ইহার গলক্ষতের ধোচাবৎ বেদনা ও উর্ধাধঃ ওষ্ঠের 
সংযোগ ফোণের ফাটাতাব ইহাকে অপরাপর ওধধ হইতে স্বাতগ্ত্য 
প্রদান করে। ৃ 
পুংজননেন্দ্িয় রোগ, ধ্বজভঙ্গ ।-_-অতিরিক্ত মদ্যপানাদি- 
ঘটিত অমিতাচার ল্যাত্েঙ্িতন, রোগের প্রক্ষ্ট কারণ মধ্যে গণ্য । 
রোগীর কামেচ্ছর অত্যন্ত বৃদ্ধি হয়, কিন্তু যস্ত্রগত শক্তির অতাবে 
উপযুক্ত লিঙ্গোখান হয় না এবং রেতঙ্খলনের অসম্পূর্ণতা বশতঃ ন্ুখো- 
দয়ের অতাবে রোগীর মানসিক অশান্তি জন্মে । . 
স্ত্রীজননেন্দ্িয়বিকীর--খতুসন্ষিরোগ ফোন কোন 
বালিকা সোরাদোষাদি বশতঃ এরূপ হীনস্বাস্থ্য ধাকে ফে তাহাদিগের খতু 
£ স্ুচারুভাবে প্রতিঠঠিত হয় না। এইরূপ ধাতুদ্বোষ প্রযুক্ত তাহারা প্রথম 


জ্যাকেসিস্‌। ৫৭ 


খতু হইতেই নানাপ্রকার বোগগ্রস্ত হইয়া পড়ে। অপরস্ত বর্ধায়সীদিগের 
বছ সন্তান প্রসবাদি কারণে স্বাস্থ্যতঙ্গ ঘটিলে শেষ জীবনে উপযুক্ত সময়ে 
শ্খতু বন্ধ না হওয়ায় তাহারাও নানাপ্রকার রোগগ্রস্ত হয়। | 
বালিকাদিগের প্রথম খতুর আগমে গোণিতস্রাবের অপ্রচুরত্তা এবং 
বর্ষীয়সীদিগের খতুত্রাবের হঠাৎ রোধ নিবন্ধন যে লকল রোগ জন্মে 
তাহার পক্ষে ল্যাকেচিনস্‌ উপযোগী ওধধ | এই সমুদয় রোগের 
মধ্যে অর্শ, রক্তআব, মূর্ধাদেশের জালা এবং শিরঃশ্ল প্রতৃতি 
অধিকাংশ সময়ে বিশেষ কষ্টগ্রদ। তরসবাস্থ্য বর্ধায়সীদিগের মধ্যেই 
ল্যাক্কোসিস্‌. রোগের অধিকতর প্রাদুর্ভাব দেখা যায়। কম্পান্থিত 
নাড়ী, দপদ্রপানি শিরঃশুল, মন্তকাতিমুখে শোণিতোচ্ছাস, তাপ ও পদের 
শীতলতা এবং স্বংপিগ্ডডের সঙ্কোচন প্রস্থৃতি ইহাদ্িগের প্রায় চিরসহচর 
হইয়া পড়ে। 
এস্সিল নাইউ্রীস্-বয়ংসন্ধিকালের তাপোচ্ষাসে ডাং 
ডিছ্ুই ইহার ৩৯ ক্রম প্রয়োগের উপদেশ দেন। 
স্রন্শিক্সান্নণ কান্র্ধনিক্।-বস্্াবরণ দ্বারা মন্তক 
গরম রাখিজে বয়ঃশন্কিকালের সস্তকের তাপোচ্ছাস প্রযুক্ত কষ্টের 
উপশম । ূ 
স্যাক্ষুইনেন্সিল্সা- বঃরলন্ধিকালের তাপোচ্কাস, এবং প্রচুর 
-খতুত্রাবসহ শিরঃশুল। 
চ্যালাডিস্মাহম- ব্যাঁ়পীর খতুরোধ কালের যোনিকতুয়ন। 
একদ্নীইট _খতুরোধকালে শোপিতসঞ্চলনের বিশৃঙ্খলা বশতঃ 
'এএকনাইটেক্স গ্রসিন্ধলক্ষণের আবির্ভাবে উপযোগী। ডাং হিউজ 
এন্থলে-লক্ষণান্ুসারে গ্রঞ্মইন্ন দ্বারা উপকার পাইয়াছেন। 
ভেল্লেত্রীক্ম ভিল্লভি _বয়ঃসন্ধিকালের তাপোচ্ছালে ডাং 
ভিউ ইহাকে লর্ববোচ্চ পদ প্রধান করিয়াছেন। 


৫৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য -বিজ্ঞান। 


অগ্াঁধার বা ওভারিরোগ-_ _অগ্ডাধারপ্রদাহ বা ওভা- 

রাইটিস্‌ এবং অগ্ডাধারের অর্ক,দরোগ বা টিউমার ।-- 
বাম অগ্ডাধারের রোগে ল্যাক্কেক্নিতনল বিশেষ ক্ষমতা দৃষ্ট হয়।, 
ইহা তাহার প্রদাহ ও 'অর্ববুদ প্রভৃতি রোগারোগ্য করিতে সক্ষম ।- রোগ. 
দক্ষিণ অগ্াধার অক্রমণ করিলেও বামযস্ত্রে আরম্ভ হইয়া দক্ষিণ 
যন্ত্রে যায়। অগ্াধারের তরুণ.ও পুরাতন প্রদাহ, পৃযসঞ্চারঃ সাধারণ- 
বিবৃদ্ধি, অর্ব,বরোগ এবং স্গাযুশূল প্রভৃতি যে কোন রোগে আক্রান্ত 
ওভারিপ্রদেশে বস্ত্রাদির স্পর্শে অসহিষ্ণুতা এবং জরাঘুস্রাবে বেদনার উপশম 
প্রভৃতি ল্যাক্ষে্নিজেল্প প্রসিদ্ধ লক্ষণ বর্তমান থাকিলে ইহ৷ দ্বারা 
উপকার হইয়া থাকে । অপ্রচুর,কুষ্ণবর্ণ,চাপ চাপ ও দুর্গন্ধ খতুশোণিতের 
ক্ষীণভাবে নির্গমণঃ হিপ বা বঙ্খন সন্ধির বেদনা এবং বাম ওভারির 
আধোভাগে ঠেল মারার অনুভূতি প্রস্ৃতি ইহার রোগের অন্তান্য লক্ষণ। 

জিহক্কান্ম-বাম অগ্ডাধারে ছিদ্র করার.ন্ায় বেদনা, খতুত্রাবে 
এবং স্বল্লচাপে উপশম; পদের অস্থীর ভাবে চালনা ইহার অন্যতম লক্ষণ । 

প্রতাঞ্চাইচীস্-ইহাতে বাম অপ্ডাধাবের স্ফীতি ও কাঠিন্য 
এবং খতুত্রাবের বিলম্বে অথবা অপ্রচুরতায় দক্ষিণ অগাধারেরও- 
বেদনা হইয়া থাকে। 

আজেসন্টীক্ম ক্মেউ-বাম ওভারির স্ষ্টবৎ বেদনা এবং' 
অনুভূতি যেন ওভারি বর্ধিত হইতেছে। 

স্যাজ1- বাম ওভাবির প্রবল ঘল্লীবৎ বেদন]। 

টাইফয়েড স্বর বা সমিপাত ভ্বরবিকার ।--এই জরের 

শেষভাগের অতি লাংঘাতিক অবস্থায় ভরা ব্রেচভ্নিস্প্রমুক্ত হয়। রোগী 
অজ্ঞানাতিভূত থাকে, নিয় চুয়াল ঝুলিয়া পড়ে এবং মৃদ্মন্দ স্বরে অসংলগ্ন 
প্রলাপ'কথন "অথবা বছভাবিত! বর্তমান থাকিতে পারে । -এই সমুদয় 
লক্ষণ রোগীর মস্তিীয় পক্ষাাতের 'উপক্রমাবস্থা চিত করে। অতি 
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অসহনীয় পুতিগন্ধময় উদ্রাময় থাকে । এ্রপ্পিলসেন্ল সায় কষল্পমান 
ও শু জিহ্বা বাহির করিতে দত্তের পশ্চাতে আটকাইয়া যায়। *প্পি-- 
কআমেমও মন্তিষ্কের'অবশতার স্চন! হইয়া নিন চুয়াল ঝুলিয়া পড়ে, 
কিন্তু এই ্ববস্থায় ঘোরলোহিতবর্ণ মুখী এবং নাসিকাধ্বনি বর্তমান. 
থাকিয়া ইহার স্বাতস্ত্য প্রকটিত করে। পেশীআনর্ভনে হাশ্সাক্সা- 
শ্মাসেন্র ম্বাতন্ত্য রক্ষিত হয়। রক্তআবের প্রধান্তবিশিষ্ট রোগের. 
ল্যান্বেহিনঙন, প্রধান উষধ) অস্ত্র হইতে কৃষ্ণবর্ণ রক্তত্রাব হয়; 
ফলতঃ প্রত্যেক শরীরদ্ার হইতেই রক্তত্রাব হইতে পারে, স্পর্শাসহিষুতা, 
লক্ষণ বর্তমান থাকিলে তাহা ইহার নিশ্চিত প্রদর্শক মধ্যে গণ্য। 
গীতজ্বর বা ইয়াল ফিবার।--ইহা অতি সংঘাতিক 

প্রকৃতির রোগ। ইহার চিকিৎসায় ল্যাঁক্চেজ্নিঙ্ন, বিলক্ষণ খ্য/তি 
লাভ করিয়াছে। বমন, উদ্রের স্পর্শাসহিষু বেদনা, কটাবর্ণ জিহ্বা 
প্রলাপে ধীরে ধীরে কথাবলা, বিবামযা, দুর্গন্ধ অতিসারাদি শারীরিক 
নিঃঅ্রব এবং কৃষ্ণবর্ণ মুত্র গিরি এবং বিষক্রিয়! প্রযুজ্জ দুষিত দ্বায়বিক 
লক্ষণাদি ইহার প্রদর্শক । 

সা ল্ফ্ুত্রিক এজ্নিড-কফবর্ণ রক্তত্রাবং অত্যধিক ধর্ম 
বশতঃ বলক্ষয়, পচা গন্ধযুক্ত উদ্বারাময় এবং মৃত্রের অপ্রচ্রতা বারা ইহা 
নির্বাচিত হয়। ৪ 

আজ্ের্িটীঙম লাই--ইহাও পীতজরের অন্যতম প্রশংসনীয়. 
ও্ধধ। বমন ইহার প্রয়োগোপযোগী লক্ষণ । বিশেষতঃ বমন অতি 
সাজ্ঘাতিক প্রকৃতি ধারণ করিয়া রোগীর 'পতনাবন্থা ইতি কিন 
ইহা হ্বারা মচ্ছোপকার সাধিত হয়। ] 

সবিরামন্বর।-_-শরৎকালের কৃইনাইন আবন্ধ লবিরাম জর বসন্ত. 

কালে পুনরবির্তীন করিলে তস্যাক্েজিনতনংস্বারানউপকার-হয়। অপরাছ় 
১টা অথবা ২টার সময় শীতকম্পের 'আক্রমণ। শীতের লয় .রোগী' 


৬৪ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞ।ন। 


গাত্রে উপধূর্ণপরি বহু শীতবস্ত্র চাপা দিতে কছে। ফলতঃ 
'শ্লীত নিবারণ করা অপেক্ষা কম্পের ঝাঁকি হইতে শরীর স্থির রাখাই 
ইহার প্রধান উদ্দেস্ত এবং ল্যান্বেজ্নিজ্স, নির্বাচনের প্রদর্শক | 
(জেল্ম্িন্সিক্সামণ্ড এই উদ্দেস্তে শরীর চাপিয়া রাখিতে 
বলে।) জরের অন্যান্স লক্ষণের মধ্যে জালার তীব্রতা, ও 
হৃৎপিণ্ডের কষ্টাঙ্ভূতি এবং তন্দ্রা অথবা বন্ৃভাবিতা প্রধান। 
হ্কান্র্ধ ভিজ্-ইহার আরও বৎসরে বৎপরে প্রত্যাবর্তন 
করে এবং ল্যাক্েল্লর ন্যায় তাপকালে বহুভাধিতা, তৃষ্ণাহীনতা এবং 
্বাসপ্রস্থাসের কষ্ট থাকে । নু5ইননাইন্নেক্স অপব্যবহার বশতঃ জীর্ণ, 
শীর্ণ ও দুর্বল রোগীর শীতের অবস্থায় তৃষ্ণার আধিক্য এবং অনেক 
সময় শীতল প্রশ্থাস ও জান্ুর শীতলত1 থাকে। লন্ধ্যাকালের 
আক্রমণে তৃষ্ণার 'মভাব ও জ্বালাযুক্ত তাপোচ্ছাস হয়। উদরস্ফীতি, 
একতর পার্থের__সাধারণতঃ বামপার্খেরর_শীত ও অধিকতর পতন 
বা কোলাপন্‌ লক্ষণ ইহার বিশেষ প্রকৃতি জ্ঞাপন করে। 
মিনিস্মান্ছিস ও ল্যান্কেস্িসন  শরীরসীমাদির শীতলতায় 
প্রায় উভয়েই সমতুল্য। কিন্তু ভ্যান্বেঙিলতন নীললোহিত 
-ত্বকৃ, সথত্রবৎ নাড়ী ও প্রগাঢ় ছুর্ববলতা দ্বারা শ্বাতন্রয প্রাপ্ত হয়। 
ভেল্পেই্রীক্ন এনল্বান্ন-_ইহার শীতাবস্থায় তৃষা ত্বকের 
.নীলাতা, শীতলতা ও স্থিতিস্থাপকতার অভাব, হস্তের নীলাভা এবং 
মুখ, মুখগহবর ও জিহ্বার শীতলতা, হৃৎপিণ্ডের ছূর্ববলতা ও স্াসরুচ্ছ 
এবং ললাটদেশে শীতল চটচটে ধর্ম প্রভৃতি ইহাকে ল্যাত্বেচ হইতে 
প্রতেদিত করে। তাপ প্রয়োগে ইহার কোন লক্ষণের উপশম 
'হয় না।. 
আর্ত নিন্-_তাপের বহিপ্রয়োগে বোগ্সোপশম, মুখ ও 
ধৃ্িহ্বার শ্বতলতা, মুখমণ্ডলের নীলাভ! এবং শরীরের বিশেষ বিশেষ 
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অংশের নীলবর্ণ ইহার বিশেষ প্রকৃতি জ্ঞাপক। প্রড়ূত দুর্বলতা সত্বেও 
রোগী উৎকষ্ঠাসহ অস্থির থাকে এবং গাত্রে শীতল চটচটে ঘর হয়। 
মধ্যে মধ্যে শ্বাসরোধের উপক্রম হইতে থাকে । 

ব্্যাশ্ফল্ল-_ত্বকৃ বরফবৎ শীতল হইলেও অভ্যন্তরীণ তাপ" 
থাকায় রোগী গাত্রবস্্ দুরে নিক্ষেপ করে। মুখ মৃতের ্তায় পার, 
অঙ্গাদি নীলাভ এবং লাধারণতঃ প্রশ্বাস বায়ু তণ্ড থাকে। আক্ষেপ 
তয়; স্বর বসিয়া! যায় এবং অবশেষে সংজালোপ ঘটে। 

লাইক্ুপোডিক্সাক্ম-ল্যাক্ষেস্িিস্েল্স পরে ইহার, 
প্রয়োগ । যে লময় রোগী তন্তরাগ্রস্ত অথবা হততদ্ঘের স্তায় হইয়া যায়: 
এবং বরফোপরি শয়নের স্তায় গান্রের শীতলতা৷ জন্মে তখন ইহার 
উপকারিতা দৃষ্ট হয়! একপদ উষ্ণ ও অপর পদ শীতল থাকা. 
ইহার একটি বিশেষ লক্ষণ । রোগী বোধ করে যেন তাহার শোণিত 
সঞ্চলনক্রিয়ার রোধ হইতেছে। 

আরক্তত্বর বা স্কালেটিনা |-_মারাখ্মক আরক্ত জরের পক্ষে- 
ল্যাক্েস্নিস্‌ উপযোগী বধ । পীড়কার অসম্পূর্ণ ও ধীর উদ- 
ভেদে শিশু তন্ত্রাগ্রপ্ত হয়। পীড়কা কৃষ্ণবর্ণ ধারণ করে, তাহাদিগের' 
মধ্যে মধ্যে বিজাতীয় উদ্‌্তেদ দৃষ্ট হয়। জিহ্বা লফল ও পীতাত, 
গলদেশ প্রদাহযুক্ত এবং গ্রীবাগ্রস্থিনিচয় স্কীত। ল্লীঙন অপেক্ষা, 
ইহার রোগী অধিকতর হূর্বল এবং রোগ মারাত্মক প্ররুতির। রোগ 
অতি- সাজ্ঘ।তিক প্ররুতি ধারণ করিলে অবস্থাবিশেষে গল্যাক্রে- 
সিস্‌ও ক্লা্ন অপেক্ষা কখন কখন হাইড্রসাইক্সান্সিক 
এক্সিভ ও অধিকাংশ সময়ে স্িউল্লিস্সেিক এক্নিড' 
অধিকতর ফলপ্র্ বলিয়া বিবেচিত হয়। ক্সিউউ এ্সিক্স পীড়কা 
বিরল থাকে এবং তাহাদিগের ব্যবধান স্থানে কালশিরা অধবা লীল- 
বর্ণ কলঙ্ক জন্মে এবং অস্থির শিশু গান্রবঞ্জ দুরে নিক্ষেপ করে। 


স্৬২ হোমিওপ্যাথিক ভতৈষজ্জ্য-বিজ্ঞান ৷ 


ত্বকৃ নীল লোহিতাভ হইয়া যায়। অত্যন্ত দুর্বলতা, প্রলাপ, 
দ্রুত ও ক্ষণলোপবিশিষ্ট নাড়ী, ুর্ঘন্ধ প্রশ্বাস নাসিকার বিদাহী শ্রাবঃ 
রক্তত্রাব ও বেদনাযুক্ত মৃখক্ষত প্রভৃতি টাইফয়েড লক্ষণ উপস্থিত হইয়া 
রোগীর শোচনীয় অবস্থার পরিচয় প্রদান করে। অ্বশশ্েন্িি 
রোগীর পীড়কার অসম্পূর্ণ উদ্ভেদ বশতঃ শিশুর সর্ববাীন আক্ষেপ হইয়া 
পরে সংজ্ঞানাশ ঘটে। 

হণমজ্বর (মিজল্স্) 1 দুষিত, সাংঘ।তিক প্রকৃতির রক্তআাবী অথবা 
কাঙগগা হামজরে সাধারণতঃ ল্যান্কেজ্িস্,। তুটেেলাষন, 
এবং. আসে নিবি সাহায্যকারী । শক্তির অত্যধিক 
অপচয়ে দুর্্বলীকুত অপিচ অস্থিত্ব রোগীর পুতিগন্ধবিশিষ্ট ও অধিক- 
তর ছুর্বলতা উৎপাদক উদ্ররাময়, কালশিরা এবং অগ্তান্ত টাইফয়েড, 
লক্ষণ বর্তমান থাকিলে আস) কালা হামরোগে শ্রন্েলাসন 
এবং পূর্বববর্ণিত প্রসিদ্ধ প্রদর্শক লক্ষণের প্রকাশ হইলে ল্যান্ষে- 
স্নিস্‌ গ্রঘোজিত হয়। ডাং গভডি আ্রেন্সিকন্কে অব্যর্ 
মহোৌধধ বলিয়া বিবেচনা করেন। তিনি ইহার প্রতিষেধক এবং 
নিরাময়িক উভয়বিধ গুণই স্বীকার করেন। দেশব্যাপক ও অতি 

ংঘাতিক প্রকৃতির হাম রোগের পুর্ববরূপাবস্থার অস্পষ্ট লক্ষণাদ্িও 
ইহাতে দৃষ্টিগোচর হইয়া থাকে । 

উপরিউক্ত প্রকৃতির টাইফয়েড লক্ষণ উপস্থিত থাকিলে বসন্ত 

রৌগেও ল্যান তলা” এবং অ্রুটেলাহ্ন, প্রযোজ্য । 
ইহাতে ব্যাপ্িস্নস্তাল্র লক্ষণও উপস্থিত হইতে পারে। 
অতিরিক্ত রক্তত্রাবসহ আক্রান্ত স্থানে ঘুষ্টব বেদনায় হেস্স্মাঞ্সে- 
লিঙন. হ্বারা কাধ্য হইতে পারে। 


বিসর্পরোগ (ইরিসিপেলাদ্‌ )।--ল্যাঁনেেত্নিত২রোগ 
শরীরের বাম পার্খ আক্রমণ করিয়া দক্ষিণ পার্খে বিস্তৃত হয়। 
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আক্রান্ত শরীরস্থান প্রথমে উজ্জ্রল.লোহিতবর্ণ থাকিয়! পরে নীললোহিত 
হুইয়া যায়। কৌধিক উপাদান ( সেলুলার টিমু ) বিশেষরূপে আক্রান্ত 
ও প্রদাহিক রসপূর্ণ হয়। রোগী তন্তরাগ্রস্ত থাকে, প্রলাপে বছু- 
ভাবিতা থাকিতে পারে এবং আক্রান্ত শরীরাংশের ত্বরিত পচা সড়া 
অবস্থায় পরিণতি (গ্যাংগ্রীণ ) হইবার চিহ্ন দৃষ্ট হয়। 
স্্যামনিক্সীন- প্রচণ্ড প্রলাপ লক্ষণে ব্যবহার্য । 
অাসে নিন্কান্ন হঠাৎ আক্রমণশীল ও দ্রুত বর্দিষুজ রোগ। 
গতীর শারীরিক লক্ষণ-__শোখ, অস্থির তা, সমন এবং উদ্রাময় -উৎপন্ন 
করিলে ইহা প্রগোজ্য। রোগ স্কানপরিবপ্তনশীল । 
সাল্যষ্গাল্-কালব্যাপী ও স্থান পরিবর্তনশীল রোগ | অনেক 
স্থলে ইহাকে মধ্যগামীরূপে ব্যবহার করিলে উপকার দর্শে । 
ভেন্বেত্রীস্ম ভিক্িডি-কৌধিকোপাদ্ধানের অতি প্রবল 
ও তরুণ প্রদ[হের বিশেষ ফলপ্রদ ওষধ। 
দ্বাহিকা। (পৃষ্ঠব্রণ, কার্বান্কল.)|-_এ রোগে ল্যাত্কে- 
হিনস্‌ অতি উৎকৃষ্ট ওঘধ মধ্যে পরিগণিত। আক্রান্ত স্থানের 
পার্শ্ববর্তী ত্বক্‌ অত্যন্ত স্ফীত হইয়া উঠে ও অতি ধীর গতিতে অল্প অল্প. 
পুয় জন্মে। স্ফীতির নীলাতলোহিত বর্ণ প্রভৃতি রক্তদোষের লক্ষণ দেখা 
দেয়। রুগ্ন স্থান শীতল জল দ্বারা ধৌত করিলে জালার উপশম 
হয়। ক্ষতস্থানের চতুর্দ্দকে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র স্ফোটকের উৎপত্তি 
ইহার বিশেষ প্রদর্শক । পচা, ধসা ও পুতিগন্ধবি শিষ্ট পৃষ্ঠত্রণেয় অবন্থা- 
বিশেষে ল্যান্কেহ্নিতন অথবা বগা ভেতোল্ল প্রয়োজন 
হয়) পচা ধসা পৃষ্ঠাধাতের রোগীর চরম 'ছুর্ববলাবস্থার-তয়াবহ বেদনা 
নিবারণে ৫টল্লে্উ,লা ম্বুচবেন্জিজন, হোগ্রকারী উউষধ। 
স্ষীতির কেন্্রন্থানে শীষ্বক্ষালা বীজ এ জাত টপ বাসের উৎপত্তি ইহার 
প্রদর্শক বলিয়া গণ্য । চি পক 


৬ঃ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


কর্কটিকা বা ক্যান্সার ।--ল্যাক্েস্সিসরোগে কুন 
শরীরাংশের পার্বস্তা স্থান স্ফীত ও নীললোহিতাভ হয় এবং ক্ষত 
হইতে অত্যন্স পৃয়আ্রাব হইতে থাকে । ইহার অন্যান্ত বিশেষ লক্ষণ ওঁধধ' 
নির্বাচনে সাহায্যকারী । 

মারাত্মক ব্রণ (ম্যালিগন্যান্ট পাশ্চ্‌ল )।-__ইহাতেও 
শোণিতের উপরিলিখিত বিষদুবিত অবস্থা ও তদান্ুসঙ্গিক লক্ষণ বর্তমান 
থাকিলে তন্যাশ্রেস্নিমে প্রয়োগ হয়। ভাং ডান্হাম ইহার সহিত 
ত্রাণ্ডি ব্যবহার কর] অত্যাবশ্টীকীয় বিবেচন! করিতেন। ডাং ফ্যারিং- 
টনও ইহার পক্ষপাতী ছিলেন। 

পুয়শোথ ( এবসেস )।---পৃর়শোখের অতি দুষিও ও জড়- 
ভাবাপন্ন অবস্থায় পাতলা, কৃষ্ণবর্ণ, উগ্র, ক্রেদযুক্ত এবং দুর্গন্ধ শরাব হইলে 
ল্যাক্চেসিসে্ প্রয়োগ হইয়া থাকে । শোথযুক্ত স্থান ঈবৎ নীল- 
লোহিতাত হয়। কোন প্রকার বিষাক্ত পদার্থ শরীর মধ্যে প্রবেশ করিয়া. 
শোধিতরসাদি দেহোপাদান বিকৃত করিলে যে রোগ জন্মে তন্লিরাকরণে 
ইহা উপযোগী । অধিক কাল ব্যাপী দুষিত পুয়শ্রাব নিবন্ধন প্রলেপক 
জরের (হেকৃট্রিক) চিকিৎসায় ব্চান্ধধ শি হইতে উপকার প্রত্যাশা, 
করা যায়। পেরটিভ গ্রন্থি ও কক্ষতলম্থ গ্রন্থির পৃয়শোথ রোগে রক্তরঞ্জিত 
জলীয় পৃয়আব হইলে বাসন উ-্্লে উপকার হয়। বিষদূষিত শোশি- 
তের বর্তমানতা এবং পুয়শোধের দন্ধব্রণবৎ (08101০51009 প্ররকতি' 
্াস্‌ প্রয়োগের বিশেষ প্রদর্শক । ল্যাক্ষেষ্পিষ্নে পাতলা 
ও উগ্র ক্লেদময় পৃয় শ্রাব হয়। উপরিউক্ত দুষিত, ও আরোগ্যচিষ্তুরহিত 
পৃরশোধের অন্ততম ওঁয়ধ আস্সে নিিকাচ্ম,। অত্যধিক দুর্বলতা. 
জলীয় ও উগ্র ক্লেদঘুক্ত পৃয়শ্রাব,আক্রান্ত শরীরাংশের পচা শড়া ও গলিত 
(08081671089) অবস্থাপ্রাণ্ডির উপক্রম এবং অসহনীয় দ্বালাময় 
বেনার বর্তমানতা। অবিল্ধে ত্বার্ডেনিত্বচ প্রদর্শন করে। 


লেকচার ৩৬ (1৪0085১১১৬1) । 


জেল্সিমিয়াম্‌ (89136008007 )। 
প্রতিনাঁম ।--জেলসিমিয়াম্‌ সেম্পার্ভাইরেনস্‌। 
সাধারণ নাম ।-_-ইয়াল জেসামাইন্‌। 
জাতি ।--লগেনিয়েসি । 
জন্মস্থান |-__আমেরিকার দক্ষিন প্রদেশোৎপন্ন লতাবিশেষ। 
প্রয়োগরূপ ।-_টাট ক্কা মূলের অবিষ্ট বা টিংচার। 
ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।-_কতিপয় ঘণ্টা । 


মাত্ৰ বা ব্যবহার ক্রম 1-পাধারণতঃ মূল অপ্রিষ্ট ও ১৯ 
প্রভৃতি নিষ্ন ক্রমে, ১**০ ক্রম পধ্যস্ত ব্যবহৃত হইতে দেখা যায়। * 


* লক্ষপ্রতিষ্ঠ চিকিৎমকগণ রেগের অবস্থাবিশেষে যে যে ত্রমের ওধধ ব্যবহার 
করিয়া ফললাভ করিয়াছেন তাহা লিপিবদ্ধ কয়া গেল, বণা_ড1ং হইন-_স্তপ্র হিল, 
বয়স ৫৫) ভ্রান্তি বশতঃ বৈছ্যুতিক শক্ত দ্বারা শরীর আচ্ছন্ন থাকা বিশ্বাসে ঝটিকার সময় 
বাহ্ায়নের নিকটস্থ হইত ন1 ও কল্পনায় সধবদা মন্ুম্যের কথা শুনিত ? ক্ষুধা ও মিদ্রার 
হাস হইয়াছিল ; ৬. উপশম ॥ ডাং মগ্যাণ--ভ্রাতার সৃত্াতে হ্বৎস্পন্দন, মানসিক 
অবসাদ ও দিদ্র/হীনতা। প্রভৃতি ঃ হৃতপিগ্ডে ট।টানির অনুভূতি, কান্দিতে পারিত নাঃ 
১***, আরোগ্য । ডাং স্রল--ভদ্র মহিলার শিরোধূর্ণনসহ দৃষ্টিমালিন্য এবং আ্বরফালে 
মন্তবং হইত % ও, আরোগ্য । ডং মর্টন-ট্রীলৌক, বয়স ৩৫; ২* দিন স্ায়ী মন্তভক 
পশ্চা তের জ্বালাবুক্ত সহ বেদন। পুর্বাহে উপস্থিত হইয়া চলিতে কষ্ট ইত; এটৈক পেশীর 
স্গানত্বন ? নিদ্রাকালে চমকিয়া৷ উঠ! ; পরে দ্বত্বদৃষ্টি ঘটিয়া অক্নিপাট এদেশের আলাকুর 
বেদন|। গ্রীবায় কোন বস্ত্াদি কশ1 থাকিলে বৃদ্ধি) মুদ্ধায় চাপ দিলে হ্রান,৩*, আরোগা । 


রি হোমিওপ্যাথিক তৈবজ্য-বিজ্ঞান। 


উপচয় ।-_আর্দ আবহাওয়ায়, বিছ্যুত্ময় কটিকার পূর্বে, 
কুসংবাদে, বিশ্রামে, ধুম পানে, আত্ম রোগ বিষয়ক চিত্তায়, রোগীর 
যাহাতে ক্ষতি হইতে পারে এরূপ বিষয় বলিলে, চালনায় ব। স্পর্শে, তরল 
পদার্থে ভীতি থাকায় তাহার উল্লেখে। 
উপশম ।- মুক্ত ও শীতল বাতাসে । 
সম্বন্ধ ।---জেল্সিমিয়ামের কার্যযপ্রতিযে ধক--সিঙ্কনা, কফিয়া, 
সপ্ট বা লবণ | 
তুলনীয় গুঁষধ 1--একন, ইপ্রে” নাকৃস্‌ ভ, আর্জে নাই, 
ব্যাণ্টি, বেল, ত্রায়, কষ্টি, সিমিসি, কনা» পিঙ্ক, ওপি, রাস, 
স্যাম ভেরেট ভি। 
উপযোগী ধাতু এবং রোগপরিচাঁয়ক লক্ষণ ।-- 
উত্তেজনাপ্রবণ, স্পর্শাসহিষু, এবং অসহনশীল ব্যক্তি, হশুমৈথুনরত 
সত্রীপুরুষ (কেলি ফস্‌ ), শিশুঃ অল্পবয়স্ক ব্যক্ত ও বাত্যাচ্ছন্ন 
গুল্সবামুধাতুর (ক্রকাস্‌, ইগ্নে) স্ত্রীলোক । 
রোগিনী চুপ করিয়া ও একা থাকিতে ভালবাসে, কথা শুনিতে 
ভাল বাসে না, কিন্বা কোন কথা না কহিলেও (ইগ্নে) তাহার নিকটে 
কাহারও থাকা ইচ্ছা করে না। 
ম্ত্যুতীতি ( আস”), রোগী সম্পূর্ণ সাহসহীন | 
সমুদর শদীরের, জিহ্বার' হস্তের এবং পদের দুর্বলতা ও কম্প। 


ডাং বাযুই_-কোন বিধবা স্ত্রীলে।কের হৃতপিণ্ডের ক্রিয়ারোধ হওয়ার অনুভূতিতে ছুই 
প্রহর রজনীতে নিদ্রেথিত হইয়। পাইচারি করিতে বাধা হইত; ₹*, আরেগা । ডাং, 
পেজ--৩৪ বংসর বয়সের স্ত্রীলে।কের প্রথম প্রদবকালে ভয়াবহ কন্ভালসন ; জরামুমুখ 
অত্যন্ত কঠিন; জরায়ুতে অধিক এমনিয়ান রস ছিল; ১, প্রসব। ডাং পেজ-_ 
8৬ বৎসরের বাঞগিকার প্রথম প্রসবকালে জরাধুমুখ ও যোনিহ।রাদি সঙ্কুচিত ও 
কঠিন ॥ ১, প্রসব । | 


জেল্সিমিয়াম । ৬৭. 


মনশ্চাঞ্চল্যকর অথবা! অমঙ্গলন্চক সংবাদ ( আনন্দ বিহ্বলতাঃ 
কফিয়া), ও আকনম্মিক ভাবোত্তেজনা নিবন্ধন রোগ, অসাধারণ আসন্ন 
বিপদচিস্তায় উদ্রাময়, বুঙ্গভূমিতে ভীতি, সভাস্থলে উপস্থিত হইলে 
ভীতি ও শঙ্কা ( আর্জে নাই ), সূর্ধ্যতাঁপ অথবা শ্রীষক্সতাপ বশতঃ 
অবসাদ । 

শিরোধুর্ন--মস্তক পশ্চাৎ হইতে বিস্তৃত (সিলিক ), 
তাহতেত দবিতবদৃষ্টি। দৃষ্টিমালিন্য ও দৃষ্টিলোপ ; গাব্রচালনার চেষ্টায় মত্ত 
ভাবের অনুভূতি । 

পতিত হইবার ভীতি প্রযুক্ত শিশু রক্ষয়িত্রীকে ধারণ করে অথবা 
মশা! আকড়াইয়া ধরে (বরাকৃস্‌, স্তা।নি )। 

পেশীপরম্পরাব্ল মধ্যে সামপ্রস্তাভূত ক্রিয়ার অতাব (কেলি ব্র)) 
মস্তিষ্ক ঘূর্ণিত ও বিশৃঙ্খল, মন্তকের পেশী ইচ্ছার বশবর্তাঁ হয় না। 

গ্রীবা-মেরুদণ্ডে আরম্ভ শিরঃশূল বিস্তৃত হওয়ায় চক্ষুগোলক ও 
ললাট ফাটিরা যাওয়ার ন্যায় অনুভূতি, (স্তানু, সিলিক ও উপরিউক্ত রূপে 
আন্তঃ কিন্তু অর্দা মস্তক পর্য্যস্ত বিস্তৃত); শিরঃশুলের পৃর্ব্বে অন্ধত্ব 
€আইরিল্‌, কেলি বাই, ল্যাক ভি); ধূমপানে বেদনার বৃদ্ধি এবং 
প্রচুর মৃত্রত্যাগে নিবৃত্তি। 

চক্ষুর উদ্ধে মস্তক বেড়িয়! পটি জড়ান থাকার অন্থভূতি ( কার্ববলিক 
এসি, প্লাটিঃ সাল্ফ ); মন্তকত্বকের টাটানি। বুদ্ধ বয়সে নাড়ী ধীরগতি । 

চক্ষুপুটের অত্যন্ত গুরুত্ব, চক্ষু উন্মুক্ত রাখিতে পারা যায় না রি 
গ্র্যাফাঃ সিপি )। 

শরীরের অবিশ্রান্ত চালনা ব্যতীত হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন স্থগিত 
হুইবে বলিয়া ভীঁতি। | 

রোগকারণ |- মানসিক অবসাদ' দুশ্চিন্তা, কুসংবাদ বা মান- 

সিক 'অন্বস্তি উৎপার্দক সংবাদ ইহার রোগের স'ধারণ ও সাক্ষাৎ কারখ। 


৬৮ হোমিপপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


সাধারণ ক্রিয়। 1- মস্তিষ্ক এবং মেরু-মজ্জার সৃছু বক্তাধিকা 
বশতঃ গতিদ স্বায়ুমণ্ডলে জেলসের প্রবল ক্রিয়ার ফল স্বরূপ 
সর্বাঙ্গীন আক্ষেপ, সাধারণ বলহানি এবং ইচ্ছানুদত্র্ণ ও দ্বাধীন সর্ব্ব- 
প্রকার পেশীরই পক্ষাঘাত ঘটে £ অবশেষে শ্বাসযন্ত্র পেশীর পক্ষাঘাত 
হয়। জেলসের ক্রিয়ায় শোণিত. সঞ্চলনের বৃদ্ধি এবং মানসিক 
শক্তির অবসাদ ঘটে । ইহা! যাবতীয় শ্লৈম্মিকবিল্লীরই উত্তেজন! ও প্রদাহ 
উপস্থিত করিলে শরীরের যে অবস্থা উপস্থিত হয় তাহা স্বল্লবিরাম ও 
প্রাতিশায়িক বা ক্যাটারেল জরের ক্দৃশ। রোগীর ন্বায়বিক ছুর্বলতাঘটিত 
নিদ্রালুতা, অবসাদ, স্থিরভাবে থাকার প্রবৃত্তি এবং দ্নায়বিক উত্তেজনার 
ভাব দ্বার জেলসের ক্রিয়ার বিশেষ প্ররুতি প্রকটিত হয় । 
বিশেষক্রিয়া ও লক্ষণ ।__জেলসিমিয়াম একটি প্রভৃত 
স্নায়বিক দুর্বলতাকর বস্ত। কি বিষক্রি্না, কি ওষধগুণপরীক্ষোৎপন্ন 
ক্রিয়া সর্ধব স্থলেই ইহাতে প্রথমে এবং প্রধানতঃ প্রগাঢ় ন্নায়বিক 
শক্তিহানির ফলন্বরূপ পেশীমগ্ডলীর প্রগাঢ় হুূর্ববলতা: ও ক্রিয়াবিশৃঙ্খলা' 
দৃষ্টিগোচর হয়। মস্তিষ্ক-মেরু মজ্জার মৃছ শোণিভাধিক্যই এই স্নায়বিক 
শক্তিষ্বানির মৌলিক কারণ বলিয়া অনুমিত ॥। এই শোণিতাধিক্য 
কখন প্রদ্দাহে পরিণত হয় না বা সাক্ষাৎ ভাবে মস্তিষ্কের জ্ঞান- 
স্থানেও কোন গতীর ক্রিয়া প্রকাশ করে না, মৃদু শোণিতাধিক্য ও' 
প্রসৃত দুর্্বলতানিবদ্ধন মৃদু প্রলাপাদি লক্ষণ উৎপন্ন হয়। সাক্ষাৎ সম্বন্ধে 
ইহ! শোণিতের কোন প্রকার পরিবর্তন বা শরীরোপাদানের ফোন 
' টাইফয়েড বিকারও উৎপন্ন করে না। ফলতঃ সম্পূর্ণ রূপেই ইহা 
একটি প্রভৃত ক্রিয়াবিকারী বস্ত। উপরিউক্ত ন্বায়বিক দুর্ববলতার 
গৌণক্রিয়া ফলেই ইহার অন্যান্ত রোগলক্ষণ জন্মে! ইহার বিষক্রিয়ার' 
প্রথম লক্ষণে চক্ষুপুট পেশীর পক্ষাঘাতিক দুর্বলতা বশতঃ রোগী চক্ষু 
উন্মুক্ত রাপিতে পারে না এবং কনীণিকার বিস্তৃতি ঘটে। রেকুটাস্‌ 


ল 
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পেশীর পক্ষাধাতিক দুর্বলতা বশতঃ দৃষ্টিবিভ্রাট ঘটিয়। ত্বিতৃষ্টিও দৃষ্টি 
মালিন্ঠ প্রীতি উপস্থিত হয়। ফলতঃ ক্রমশঃ রোগীর সর্ধবাীন অবসাদ 
এবং ছূর্বলতা ঘটে। সাধারণ আ্সায়বিক দুর্বলতা প্রযুক্ত সহনশীলতার 
অভাব হয় এবং ক্সাধুকেন্দ্রের সামান্ত আগন্তক উত্তেজনার 
প্রক্ষিপ্ত ক্রিয়া পেশীমানর্ভুন এবং সব্বাীন আক্ষেপ উৎপন্ন করে। 
.শোণিতসঞ্চলনক্রিয়ার ধীরতা নিবন্ধন মন্তিষ্কাদি ন্মায়ুকেন্দ্রে ধমণী বা 
শিরাশোণিতের আধিক্য ও দ্ায়বিক দুর্বলতা প্রযুক্ত শারীরিক ও 
মানসিক অবসাদ ঘটে, বে।গী নিশ্চেষ্ট ও তন্্রাগ্রপ্ত থাকে । মুখমগুল 
ঘোর লোহিভ ও নিক্ষিরভাব ব্যঞ্জক | শ্লৈম্সিক বিল্লীর স্ায়বিক 
দুর্বলতা! মূলক শিথিলতা ঘটিলে জব শ্সেগ্সার ক্ষরণ হইয়া মৃছ 
প্রাতিন্তায়িক অবস্থা প্রকাশিত হ্য়। ইহার অধিকাংশ রোগেই এই 
শলৈশ্মিক বিকার লক্ষণ বর্তমান থাকে, কিন্তু গ্লেম্সা কখন পৃয়াকার 
ধারণ করে না। অনুধাবন করিয়! দেখিলে নিয়লিখিত যন্ত্রগতরোগ 
লক্ষণে জেলপিশিয়ামের উপরিউক্ত করিনা প্রকৃতি সম্যক পরিস্ফুটিত 
ভাবে দৃষ্টিগোচর হইবে । 

মস্তিষ্ক বিকার বশতঃ রোগী চিন্তা করিতে কিন্বা কোন বিষয়ে যনঃ- 
সংযোগ করিতে অক্ষম । মানসিক বৃত্তি সকলের অবসাদ ঘটে এবং 
প্রচুর মৃত্রত্যাগে তাহার উপশম হয়। রোগী বড় উত্তেজনাপ্রবণ এবং 
অসহা প্রক্কৃতির হওয়াঘ্ একা থাকিতে ইচ্ছা করে। অচৈতন্যঃ 
নিদ্রিতাবস্থায় প্রলাপ এবং অর্ধ জাগ্রতাবস্থায় অসংলগ্ন কথা । সঙ্ঞানা- 
বস্থায় স্নায়বিক ক্রিয়া! স্তব্ধ (০9103 ) হইয়া শরীরের অনমনীয়তা 
এবং মুদ্রিত চক্ষুর কনীণিকার বিস্তৃতি। বর্তমান অবস্থাবিষয়ক 
উদ্বেগ, মৃত্যুভীতি । 

মস্তক ঘূর্ণনে দৃষ্টিমালিন্য। মন্তকের শূন্য ভাব ও ঘূর্ণন, হঠাৎ মস্তক 
চালনায় এবং ভ্রমণে বৃদ্ধি । 
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নিদ্রাবিভ্রাট ঘটায় শেষ রজনীতে অস্থির ভাবের নিদ্রা) মধ্য 
বজনীর পর অশাস্তিময় স্বপ্ন। ন্ায়কি উত্তেজনা বশতঃ নিদ্রা 
হয় না। রোগী অলস ও নিজ্রালু থাকে । কিন্তু মন স্থির করিতে না' 
পারায় নিদ্রা আসে না । 

অন্নভূতিপ্রদ দ্বাযুবিকার বশতঃ শারীরিক উত্তেজনাপ্রবণতা । 
আকন্মিক তীক্ষতাবিশিষ্ট তীরবেধবৎড অনুভূতি ; আবহাওয়ার পরিবর্তনে, 
স্নায়ুপথ বাহিয়া তীরবেধ,ও ছিন্নবৎ বেদনার বিশেষ বৃন্ধি। 

গতিদ সামুর ক্রিয়াবিপ্লব ঘটায় প্রক্ষিগ্ত ক্রিয়ার উত্তেজনা বশতঃ 
সর্ববাীন এবং এক পর্দের আক্ষেপ; ধন্ুষ্টস্কারবৎ আক্ষেপ; 
হনুস্তসম্ত। শারীরিক দৌর্বল্য এবং কম্প, নিশ্রিয়তা এবং অবসাদ + 
সহজেই শরীরের, বিশেষতঃ অধঃঅঙ্গের ম্লান্তিভাব। পেশী 
মাত্রেরই সম্পূর্ণ শিথিলতা, বলক্ষয় এবং গতিশক্তির অবশতা ঘটে । 

মস্তকের গুরুত্ব, প্রচুর মৃত্রত্যাগে উপশম। মস্তকে তারি চাপা 
থাকার ও চাপের অনুভূতি & মন্তকের পুর্ণভাব সহ মুখের তাপ ও' 
শৈত্যান্থভৃতি | 

মস্তিষ্ক ঘৃষ্ট হওয়ার ন্যায় বোধ। মস্তকপশ্চাতে, কর্ণপশ্চাতে, 
এবং আ্রীবার উর্ধে সুদুতাবের আকুষ্টবৎ, বেদনা স্বন্ধ পর্য্যস্ত বিস্তৃত। 
বজনীতে মস্তক পশ্চাতে বেদনা হইয়া! কখন কখন ললাট প্রদেশে 
যায়। কর্ণের উর্ধে মস্তক বেড়িয়। পটি আটা থাকার অনুভূতি; কেরটিড 
ধমনীর স্পন্দন কথার গুরুত্ব; মস্তিষ্কের ঘ্ুষ্টভাব; চালনায় চক্ষু- 
গোলকের টাটানি ? মুদ্ধাদেশের চাপ এতাদশ অধিক যে ক্কম্ধ পর্যন্ত 
বিস্তার করে ; মস্তকের অত্যন্ত গুরুত্বানুভূতি। 

ম্ধমগ্ুলের মত্তবৎ দ্ৃশ্ত; শোণিতাভাবিশিষ্ট এবং স্পর্শে উষ্ণ 
মুখমগুল। মুখমণ্ডলপেশীর কাঠিন্তান্ভূতি। 

চক্ষুপুটের গুরুত্বাহুভূতি, তাহা ঝুলিয়া পড়ে, কদাচিৎ, উম্মুক্ত 
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করিতে বা উন্মুক্ত রাধিতে পারা যায়। কনীণিকা বিস্তৃত থাকে । 
দৃষ্টি ও শিরোঘুণন। চক্ষু উর্ধে বেদন। প্রযুক্ত চক্ষুর সম্মুখে ধুত্রাকার' 
দৃশ্ঠ। দৃষ্টির বিশৃস্বলা ১ অন্বত্ব, বিষম দৃষ্টি (2১566575057) )। 
স্বদ্ধাতিযুখে মস্তক নত করিলে দ্বিত্ব দৃষ্টি, কিন্তু ইচ্ছাশক্তির প্রয়োগে 
রোগী তাহা নিবারণ রাখিতে পারে । চক্ষুর ব্যবহার কালে চক্ষুগোলক 
পাশাপাশি ভাবে ছুলিতে থাকে । 

কর্ণমধ্য প্রবল রব এপং হঠাৎ ক্ষণস্থায়ী শ্রবণাভাব। গলদেশ 
হতে মধ্যকর্ণ পর্যন্ত সদ্দিজ বধিরতা | 

নাসারন্ধের উত্তেজনা! বশতঃ হাচি, চনচনিঃ ও সর্দি। নাসিকা 
মূলে পূর্ণতা, তাহার বেদনা গ্রীবা ও ক্লাভিকল অস্থি পর্য্যন্ত বিস্তৃত। 

গলদেশ শুদ্ধ ও কক্কশ, মধ্যে মধ্যে শ্বরতঙ্গের আক্রমণ ; বক্ষে 
কাচা ভাবের অনুভূতি এবং প্রতিশ্তায়। স্বরন্ত্র বারের পক্ষাঘাত । 
গলাখাকর দিলে বক্তযুস্ত জল উঠে। 

বক্ষে রক্তাধিক্য ; শ্বাসপ্রশ্বাস এবং নাড়ীস্পন্দন ধীরতর ; শ্বাসপ্রশ্বাস 
কষ্টকর। কর্কশ স্বরবিশিষ্ট শ্বাসগ্রহণ এবং বেগের সহিত প্রশ্বাস 
ত্যাগ। নাসিকার সর্দি ও বাযুনলীর প্রতিশ্ায় বশতঃ বক্ষের 
কাচাভাব, দৃষ্টবৎ বেদ্দনাসহ গলদেশের কর শতা এবং শুড়শুড়ি হউয়া' 
কাসি ও স্বরতজ | 

গভীর শ্বাস গ্রহণে দক্ষিণ ফুসফুসের উদ্ধাংশে ক্ষণস্থায়ী বেদনার 
আক্রমণ । নাড়ী দ্বীর এবং পুর্ণ। 

হ্ৃৎকম্প এবং হৃৎপিণ্ডের বিশৃস্বলিত স্পন্দন। রোগিনীর অনুভূতি 


জন্মে ষেন সে চলাফেরা ন৷ করিলে হৃপিণ্ডের গতি বন্ধ হইবে ! 
বোধ যেন হৃৎপিণ্ড স্পন্দিত হইবার চেষ্টা করে, কিন্তু সম্পূর্ণ সক্ষম 
হয় না, প্রত্যেক বার নাড়ীর লোপ ঘটে ; শয়নে, বিশেষতঃ বামপার্্ 


ই হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


ঢাপিয়া শয়নে তাহার বৃদ্ধি। হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া দুর্বল, ধীর ও বসাদ- 
গ্রস্ত; হস্ত এবং পদ শীতল। 

নাড়ী ভ্রুত, কোমল, দুর্বল, প্রায় অবোধ্য, কখন ধীর এবং পূর্ণ। 

পরিপাকযন্ত্র রোগে ওষ্ঠ শুষ্ক এবং কৃষ্ণবণ শ্লেম্মারৃত | 

দত্তশূল7 দত্তের বেদনা ললাটপার্খে যায়। মুখে রক্তর্ণ 
লালা থাকে ও স্বাৰ বিকৃত ও তিক্ত হয়। জ্বরের. ঘন্দমাবস্থায় ক্েদ্বৎ 
স্বার। দ্বিহ্বা পীতাতশুত্র এবং প্রশ্বাস পচাগন্বযুক্ত ; পুরু, কটা 
গ্লেপাৰৃত ৮ কখন জিহ্বা “প্রায় পরিক্ষার থাকে, কখন তাহার কিনার! 
লাল ও মধ্যভাগ শুত্র হয়। মস্তিষ্কের অধোভাগেব বক্ঞাবিক্য প্রযুক্ত 
জিহ্বা এবং স্বরযন্ত্রদ্ধার আংশিকরূপে পক্ষাঘাতযুক্ত হওয়ায় কথা মদ্য- 
পায়ীর স্ায় ভার। জিহ্বার কম্পন বশতঃ কষ্টে বাহির করা যায়; 
জিহ্বা লোহিতবর্ণ, বেদনা ও টাটানিযুক্ত এবং তাহার মধ্যভাগ 
প্রদাহযুক্ত থাকে। 

গলাধঃকবররণক্রিয়োপষোগী যন্ত্রসমূহের পক্ষাঘাত বশতঃ গলাধঃকরণ- 
ক্ষমতার লোপ, এবং গলাধকরণে কর্ণমধ্যে বেঁধার ন্যায় অহভূতি 
গলার আক্ষেপ ও হল্লীবৎ বেদনা । অন্্রনালীতে পিগ থাকার স্তায় 
বেদনা। 

ক্ষুধা ও তৃষ্ণা অভাব থাকিলেও রোগী আহার বা পান করিতে 
পারে । ওয়াইন মদ্য কষ্টের, বিশেষতঃ শিরঃশুল ও চক্ষুরোগঘন্ত্রণার বুদ্ধি 
করে। তৃষ্ণা থাকে না বা লামান্য থাকে । অম্নোদ্গার, বিবমিষাঃ শিরো- 
ঘূর্ণন এবং শিরঃশৃল। 

আমাশয় এবং অস্ত্রের ছুর্বলত ও শৃন্ত বোধ । আমাশয়ের কষ্ট 
ও পুর্ণবৎ অন্ধৃভূতি পরিহিত বস্ত্রের চাপে বৃদ্ধি। আমাশয়ের পূর্ণভাব। 
যকৃতের মৃছ রক্তাধিক্যবশতঃ শিরোূর্ণন, দৃষ্টিমালিন্য এবং মন্তকের 


পৃর্ণতার অন্ুভূতি। 
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উদ্নরোর্ধ ভাগের হঠাৎ আক্ষেপিক বেদনার পর সক্কোচনবৎ 
অনুভূতি থাকিয়া যাওয়ায় রোগী চিৎকার করিয়া উঠে। উদরের 
পাশাপাশী ভাবে অবস্থিত বা ট্র্যানস্ভাস” কোলন-অস্ত্রে চর্বণবৎ ব্দন]। 
বাযুর সঞ্চযনিবন্ধন চিমটিকাটার ন্ঠার উদরশৃল স্থানে স্থানে চলা ফেরা 
করেঃ খ্ুতাবে বসিলে উপশম হয়। প্রচুর পিত্তময় মলত্যাগে 
'অধোদরের কামড়ানি দূর হয়। পেট ডাকিয়া উর্ধাধঃপথে বায়ুনিঃসরণ। 
'উদবপ্রাচীরে টাটানি। 


কম্সিক মানসিক উত্তেজনা, দুঃখ, ভীতি, দুঃসংবাদ এবং ভবিষ্যৎ 
কোন অনাধারণ ছুর্ঘটনার আশঙ্কা প্রযুক্ত উদরাময়। ভাবোত্তেজক 
সংবাদ শ্রবণ নিবন্ধন মলবেগ হওয়ায় লেইর ন্যান্স ঘোর পীতবর্ণ মল- 
ত্যাগ । বিষ্ঠা কখন পীতবর্ণ, মলসংযুক্ত, ছুদ্ধের সরের ন্যায় বর্ণ বিশিষ্ট, 
কখন কর্দদম বর্ণ এবং কখন বা সবুজাভ। 

প্রচুর পরিমাণ, পরিক্ষার ও স্বচ্ছ মুত্রত্যাগে শিরঃশুলের 
উপশম |  বাতপ্রক্কতির শিশুদিগের মুত্রস্থলীগ্রীবার পক্ষাঘাত 
বশতঃ অবাধ মৃত্রক্ষরণ। মুত্রত্যাগকালে অনুভূতি যেন কথঞ্চিত 
শেষ থাকিয়া যায়, সুত্রঅআোতি সবিরাম ভাবের । মৃত্রস্থলীর কুন্তন। 
মূত্রস্থলীর আক্ষেপ বশতঃ পধ্যায়ক্রমিক মৃত্ররুচ্ছ্র এবং মৃত্রাধিক্য। 

পুংজননেন্দ্রিয় উত্তেজনাপ্রবণ ও দুর্বল; লিঙ্গোথান ব্যতীতই 
'অনৈচ্ছিক শুক্রম্থলন। মলত্যগকালে রেতহ্খলন। জননেন্দ্রিয় 
শীতল ও শিথিল এবং অগুকোষে আকুষ্টবৎৎ বেদনা । অগণ্ুকোষ- 
.বেষ্টত্বকে উ্ণ ঘর্খ। 


জরায়ুপ্রদেশের তীক্ষ এবং প্রবল প্রসববেদনার ন্যায় বেদনা 
পৃষ্ঠ এবং হিপসন্ধি পর্যন্ত বিস্তৃত আক্ষেপিক অথবা ন্বাযুশূল 
ব্যটিত রজোকুচ্ছ। জরাঘু সম্মুখে বক্র থাকায় হস্ত দ্বারা চাপিত 
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করার স্যাক্য বেদনা । বিশেষ প্রকারের শিরঃশূল সহ অগ্ডাধাবে, 
উদ্দীপনা । খতুরোধবশতঃ মন্তকে রক্তাধিক্য, মুখে এবং মস্তুবে 
তাঁরবেধবৎ তীক্ষ ও আনর্ভ্বনবৎ বেদন1 এবং প্রত্যেক সন্ধ্যাকালে সর্ধব৷ 
গীন আক্ষেপ বা কন্ভাল্সন। রজঃকৃচ্ছের পৃর্বেব বিবমিষা, শিরঃশুল 
বমন, মন্তকে রক্তাধিক্য, প্রগাঢ় মুখরক্তিমা, এবং উদ্রে ঠেল মারা 
উপস্থিতি। শুভ্র শ্বেতপ্রদর আ্রাবকালে পৃষ্ঠের অধঃঅংশের পাশাপাশি 
তাবে কনকনানি ; জরায়ুদেশের গুরুত্বসহ পূর্ণভাব জন্মে এবং খতৃব 
থাকে। 

গ্রীবাদেশের পেশীর, বিশেষতঃ ষ্টার্থক্িড পেশীর এবং প্যারটি 
গ্রন্থির পশ্চাৎপার্থের পেশীর শূল। মেরুদণ্ড হইতে স্বন্ধ এবং মস্ত 
পধ্যন্ত বেদনা ॥। মেরুদণ্ডে রক্তাধিক্য নিবন্ধন দুর্ববজ্তা, অবসাঞ্ছ এবং 
পেশীতে দুষ্ট অনুভূতি ; পেশী ইচ্ছার বশবর্তী হয় না। কটি 
ও তৃকান্থি প্রদেশে মৃদু কনকনান, রোগী চলা ফেরা করিতে 
পারে না, পেশী রোগীর ইচ্ছামত কাধ্য করে না। 

উততয় বাহুর পেশীর গভীর দেশে বেদনা । করতল উষ্ণ ও শুদ্ষ- 
মণিবন্ধ ও করের শীতলতা, বাহুদ্ধয় দুর্বল এবং অসাড় । 

অল্প শ্রমেই অঞঃঅঙ্গের ক্লান্তিবোধ। জজ্বাপেশীর বলহা'নি, তাহা 
ইচ্ছাশক্তির অন্থগামী হয় না; রোগী দোলায়মান ভাবে চলে। মধ্ 
মধ্যে অঙ্গে তীরবেধবৎ বেদনা । জজ্ঘ/য় ও উরু হইতে পদাঙ্গুলী পর্য্যস্ত 
স্থানে আকুষ্টবৎ ও খললীর ন্যায় বেদনার চালনায় ও ভ্রমণে বৃদ্ধি। 

অঙ্গাণির শীতলতাসহ কষ্টকর শ্বাস প্রশ্বাস এবং হস্তপদ্বের শীতল 
ভাব। 

শৈতাসংস্পর্শ নিবন্ধন প্রায় সকল অঙ্গ এবং সন্ধিরই গভীর দেশের' 
কনকনানিতে চলৎশপ্জির অভাব । 

স্বকে, বিশেষতঃ মুখের ত্বকে হামের ন্যায় উদ্ভেদ। মুখের রক্তিম ৮ 
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প্রদর্শক লক্ষণ । 
মন্থিষ্কাদি সম্পূর্ণ ন্নায়ুমণ্ডলের মৃদু রক্তাধিক্য এবং ৰিশেষতঃ 
প্রভৃত দুর্বলতাই জেল্সিমিয়ামের একমাত্র মৌলিক ক্রিয়া। এই 
ক্রিয়ার ফলম্বরূপ মনস্তিষীয় অবসাদনিবন্ধন নিদ্রানুতা প্রভৃতি এবং 
পেশীর বগহানি প্রযুক্ত সর্ধাীন এবং বিশেষ বিশেষ শরীরস্থানের 
পক্ষাতিক ছূর্বলত। জন্মে। অনুভূতিপ্রদ ন্বায়ুমণ্ডল অবিকৃত থাকে), 
ইহার ক্রিয়ায় উল্লেখ যোগ্য কোন প্রকার টিস্ুপরিবর্তন ঘটে না। 
এ কারণ স্ায়বিক দুর্বলতা নিবন্ধন ঘে সকল বিশেষ বিশেষ 
মানসিক ও শারীরিক লক্ষণ উৎপন্ন হয় তাহারা ইহার প্রকৃষ্ট প্রদর্শক 
বলিয়া পরিগণিত হইয়া থাকে । ফলতঃ এর সকল মানসিক ও 
,শারীরিক লক্ষণের যুগপৎ উপস্থিতি স্থারাই ইহার প্রদর্শক [লক্ষণাদি' 
স্পষ্টীকৃত হয়। 
যুখমগ্ডলের নৃনাধিক ঘোর রক্তিমা ও নিীলিত 
চক্ষুলহ মানসিক অবসাদ, নিক্রিয় এবং উদ্াসীনভাব, কথা 
বলিবার অথবা লোকসহবাসের অনিচ্ছা ।- জেঙ্গসিমিয়াম্‌ 
ক্রিয়ায় মন্তিক্ষের মৃহ্ রক্তাধিক্য থাকিলেও মস্তিক্ষটিস্ুর প্রভূত 
শক্তিহীনতাই উপবিলিখিত মানপিক অবসাদাদির কারণ। ইহার ক্রিরায় 
উল্লেখযোগ্য জ্ঞান বিপধ্যয় ঘটে না, প্রগাঢ় মস্তি্ীয় দুর্বলতা ধশতঃ 
মানসিক বৃত্তি সকল অবসাদ্দিত ও ভ্রিয়মান হইয়া যায়। রোগী 
ঘোর সংজ্ঞাহীনঘৎ থাকিলেও প্ররুত পক্ষে তাহার জ্ঞানের লোপ 
ঘটে না, তাহাকে প্রশ্ন করিলে আলস্তবশতঃ চক্ষুপত্র টানিয়া তুলিয়া 
তাকাইতে, কিন্বা কথা কহিতে ইচ্ছ। করে না, বিরক্তি বোধ করে। 
ইহাই জেল্স্মানাঁসক লক্ষণের বিশেষ প্রকৃতি এবং এই জন্থাই 
উপরিউজ মস্তিষ্বীয ও মানসিক অবস্থা ইহার সর্বত্র প্রদর্শক, 
বলিয়া গণ্য । ৫ 


৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


শারীরিক ক্লান্তি, ছুর্ববলতা, শয়ন থাঁকিবার অদম্য 
ইস্ছা প্রভৃতি ।-_ছর্ধলকর নস্তমাত্রেরই বিষক্রিয়ায় ন্যুনাধিক 
শারীরিক দৌর্ধল্য উপস্থিত হয়। কিন্তু যখন আমরা জেল্সের প্রভূত 
দুর্বলতায় আর্স প্রভৃতি ওউষধের দুর্বলতার কারণীভূত শারীরিক য়স, 
বুক্ত ও টিনু প্রভৃতির কোন প্রকার দুষিত পরিবর্তনের অভাব দেখিতে 
পাই তখনই উপলব্ধি করিতে পারি যে জেল্সের ছুর্বলত! কেবল 
অবিমিশ্র সাযবিক লক্ষণ। এপ্রন্য আমরা ইহার এই দুর্বলতাকে 
স্বাতন্ত্র্য প্রধান করিয়া প্রদর্শকরূপে গণ্য করি। উপরি উক্ত সাধারণ 
দুর্ববলতাসহ কতিপয় স্থানিক ও বিশেষ প্রকৃতি জ্ঞাপক শক্তিহানির 
চিহ্ন উপস্থিত থাকে ; এই সকল স্থানিক ভুর্বলতাকে আমরা অন্যান্স 
ওষুধের দৌব্বল্য হইতে বিশেষরূপে প্রভেদিত করি, তৎবিষয় নিষ্ে 

বিবৃত হইল। | 

ক। রোগীর ইচ্ছার বশব্তী হইয়া পেশীমণ্ডলীর 
কায না কর! 1-_পেশীমগ্ুলীর হূর্ববলতা বশতঃ অঙ্গাদি যতই ছুূর্ববল 
হউক না কেন, যে পধ্যন্ত তাহাদ্িগের সম্পূর্ণ পক্ষাঘাত অবস্থাবশতঃ 
শীর্ণাবস্থাদ্দি পরিবর্তন না ঘটে, তাবৎকাল অন্যান্য ওষধের রোগী ইচ্ছা 
করিলে ন্যনাধিক অঙ্গচালনা করিতেসক্ষম থাকে । কিন্তু জেল্স্‌ 
ক্রিয়ায় অঙ্গাদির পুষ্টিহানি ও পক্ষাঘাত উৎপন্ন না হইলেও স্সায়ু শক্তি 
দুর্বল থাকায় ক্মায়ু ছারা ইচ্ছাশক্তি বাহিত হয় না এবং অঙ্গেরও গতি 
হয় না। ইহাই ইহার বিশেষ প্রকৃতি । 

খ। চন্ষুপুটের পতন ও চক্ষুর নিমীলিত অবস্থা ।_- 
কভিকাম প্রভৃতি খষধের ন্যায় ইহা স্থানিক পক্ষাপাতের ফল নহে, 
জেল্‌্সের সাধারণ স্বায়বিক দুর্বলতার স্থানিক প্রকাশ মাত্র। 
জেল্সের প্রায় সর্ববিধ রোগেই ইহ! ন্নাধিক পরিমাণে উপস্থিত 
এাকা ইহার উত্কুষ্ট প্রদর্শকরুপে পরিগণিত। 


'জেল্লিমিয়াম্‌। ৭৭. 
গ। হস্ত উত্তেরলন করিতে হস্তের, দণ্ডায়মান হইতে 
বা পদ উত্তোলনে জঙ্ঘ'র এবং জিহবা বাহির করিতে 
জিহ্বার কম্প।-_-এই সকল স্নায়বিক দুর্বলত! প্রকাশক লক্ষণ 
টাইফয়েড পরিবর্তনকারী অন্তান্য ওঁষধের “সাবসান্টাস টেগ্ডিনাম” 
প্রকৃতির নহে । ইহা সাধারণ প্নায়বিক দুর্বলতার ফল, এজন্য অন্যান্ত' 
লক্ষণসহ ইহাও জেল্সের প্রদর্শকস্থানীয়। 
তৃষ্ণাহীনতা ।--জেল্সের অধিকাংশ রোগে তৃষ্ণার অভাব: 
থাকায় তৃষ্ণাহীনতাও ইহার প্রদর্শক বলিয়া গণ্য। অন্যান্য ওষধ" 
মধ্যে এপ্িস্‌ এবং পীল্তন তৃষণহীনতার জন্য খ্যাত। কিন্ত 
এপিতেনল্ল তন্দ্রা অজ্ঞানতামূলক হওয়ায় এবং তাহার সহিত কর্কশ 
চীৎকার থাকায়” এবং প্পাল্ত্সক্ল লক্ষণের সাধারণ বিভিন্লতা ও: 
তন্দ্রাদির অভাব পরস্পর সম্যকৃরূপে প্রতভেদিত হয়। 
চিকিৎসা । 
শিরঃশুল বা হেডেক |- মাস্তক্ষের মৃদু রক্তাধক্য বশতঃ- 
জেল্লিম্সিক্্াম্মেক্ল শিরঃশুল জন্মে। ক্ষুদ্রাক্ষরের গ্রন্থপাঠ এবং. 
স্থ্ম স্থচিকর্ম প্রভৃতি কার্ধ্যে অধিকাংশ সময় ব্যাপৃত ব্যক্তিদ্িগের চক্ষু 
অভ্যধিক ব্যবহার নিবন্ধন সাধারণতঃ €জ্তন্স্লেল্র শিরঃশুল 
জন্মে। শিরঃপশ্চাতে বা অকৃসিপাট প্রদেশে অতি প্রচণ্ড বেদনা 
হওয়ায় বোধ হয় যেন তাহাতে হাতুড়ির আখাত হইতেছে; প্রত্যেক 
নাড়ি স্পন্দনে যেন মস্তিষ্কের তলদেশে হাতুড়ির আঘাত পড়িতেছে। 
বেদনার প্রাবল্য বশতঃ রোগী বলহীন ও প্রায় হতজ্ঞান হইয়া যায়। 
মন্তক বা গ্রীবাপশ্চাৎ হইতে শিরোপরি বিস্তৃত বেদনা চক্ষু আক্র- 
মণ করে। মুখষগ্ডল ও চক্ষু ঘোর লোহিতবর্ণ এবং কনীণিকা বিস্তৃত 
মস্তক তপ্ত ও উর্দধাধঃ অঙ্গ শীতল। কর্ণের উর্ধে মস্তক বেড়িয়া 


শীত হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


'ফিতা জড়ান থাকার অন্ুভূতি। বেদনার তীব্রতায় রোগী ধ্লাড়াইতে 
পারে না, উচ্চ উপাধানে মন্তক রাখিয়া স্থির থাকিতে বাধ্য। 
শিরঃশৃলের প্রথম হইতেই অন্ধত্ব জন্মে এবং প্রাতঃকালে রোগের বৃদ্ধি 
এবং প্রচুর পরিমাণ যৃত্রত্যাগে তাহার উপশম হইয়া থাকে । ইহার অন্ত 
প্রকার শিরঃশুলে মস্তক পশ্চা্িকে টানিয়া লওয়ার স্ঠায় মৃদু বেদনা 
'হয়। এস্থলে ইহা কুলুহলাহন সহ তুপনীয়। 

প্রচুর মুত্রত্যাগান্তে শিরঃশুলের উপশম, দিতি, বক্ততৃষ্টি 
এবং দৃষ্টি মাণ্ন্তাণি দৃষ্টিবিকারসহ রোগের সংশ্রব জেল্স্‌ 
রোগের বিশেষ প্রদর্শক । নিদ্রায় ইহার শ্িরঃশৃলের শাস্তি। 
ইহার রোগসহ শিরো ঘূর্ণন থাকিতে পারে। মস্তক বেড়িয়া ফিতা 
“জড়ান থাকার অনুভূতি থাকায় ইহা “ত:অ্রকুট” সেবন” প্রযুক্ত শিরঃশৃল 
আরোগ্যে সক্ষম | 

চক্ষুর অতিপরিশ্রম প্রদুক্ত শিরঃশুলে তেরল্হন? ৩স্ম- 
স্ডিস্ত্া্ন সহ অতুলনীর। ইহার মৃছু কনকনানি শিরঃশৃল প্রীবাপৃষ্ঠ 
অথবা তাহার এক পার্খ্, সাধারণতঃ বাম পার্খ্ব বাহিয়া অধঃ অভিমুখে 
খার, আক্রান্ত পার্খের চক্ষৃতে আকৃষ্ট ভাবের কাঠিন্সের অনুভূতি জন্মে। 
ক্ষেলি ববাইত্ডেও অন্ধত্সহ শিরঃশুল আবস্ত হইয়া মস্তকের 
কোন নির্দিষ্ট স্থানে স্থির থাকে এবং তাহার অতি তীক্ষাবস্থায় অন্ধন্ধ 
অন্তন্থত হয়। সআাজ্ুহনেব্রিক্সীলর শিরঃশুল ভেদলিজ্নেল 
গায় গ্রীবাপশ্চাৎ বা অকৃসিপাট প্রর্দেশে আরম্ভ হইয়া মস্তক বাহিয়া 
চক্ষৃতে স্থায়ী হয়। 


,আতপাঘাত ঝ1 সান্স্ষ্রোক | যন্তিষ্বীয় রক্তাধিকয, 
প্রলাপ, শিরঃশূল, প্রবল তাপ এবং সংজ্ঞাহীনতার উপক্রম হইলে এ 


এরোগে ০জল্হ্েল প্রয়োগ হয়। 2লাভডন্নাস্্র এতদপেক্ষা 
অুরবলতর রক্তাধিক্য, তন্দ্রাতা, লংজ্ঞাহানি, বামকর্ণে লে? সৌ। 


জেল্সিমিয়াম্‌। ৭৯ 


শব্দ এবং বক্ষের সঙ্কোচন জন্মে । ইহ] অনেকাংশে ভীন্নইন্নেল্র 
সমান। তেইভ্ল্ফ্লেল্ল মুখরক্তিমা ঘোরতর, ভীন্নল্প উজ্ববলতর । 

গুল্মবায়ু বা হিষ্টিরিয় ।-_কতিপয় বিশেষ লক্ষণ ছ্থারা 
গুল্সবাধ়ুরোগে ৫জ্ললিম্নিক্ীম প্রদর্শিত হয়। দ্বরযনতর্বারের 
€01০6৮5 ১ আক্ষেপসহ গুল্মবায়ুঘটীত সর্বাঙ্গীন আক্ষেপের ইহা 
বিশেষ ফলপ্রদ ওষধ। শোণিতসঞ্চলনের অত্যধিক উত্তেজনা প্রবণতা 
জন্মিলে রোগীর মানসিক ও শারীরিক অবস্থ! অত্যন্ত অসহিঝু- 
ভাব পারণ করে এবং রোগী অদ্দসংজ্ঞাহীন, অলস ও দুর্বল হইয়। 
পড়ে। রোগী গলমধ্যে পিগু থাকার ন্টায় বোধ করে, কিন্তু গলাধঃ 
করিতে পারে না, এবং বাতিক গ্রস্ত লোগীর ন্যায় প্রচুর, জলবৎ মুত্রতযাগ 
কারে। জী, পুং'উভয়েরউ, বিশেয়তঃ পুরুষ দিগের হস্ত মৈথুন প্রযুক্ত 
“গুজ্মবাযুরোগে ইস্থা প্রযুক্ত হয়। আ্ারবিক উত্তেজনাবিশিষ্ট স্ত্রীলোক- 
দিগের গুল্সবায়ুঘটিত জরায়ুমুশের (০05) কাঠিন্য এতদ্বারা আরোগ্য 
হইয়া থাকে । অঙ্গ প্রত্যঙ্গের অসড়তা এবং ভীতি ও আতঙ্ক 
নর্ভমান থাকিতে পারেঃ অলসতা এবং সাধারণ অশান্তি ইহার 
চিরসঙ্গীও বলা যায়। আক্ষেপের অবসানকালে আল্ফ্াান্ রোগী 
জলবৎ মৃত্রত্যাগ করে; গুল্স বারুরোগীর মুত্রস্থালীর উত্তেজনাবশতঃ 
'অবিশ্রান্ত মৃত্রবেগের তেভন্তন অত্যুৎকৃষ্ট ওবধ | 

অনিদ্রা ব1 মিপলেস্নেস্‌ 1_অভিরিক্ত মানসিক শ্রমনিবন্ধন 
নিদ্রাহ্ীনতার পক্ষে ভেল্ন্হ্নিন্িজ্াক্ম উৎকৃষ্ট ওষধ। ব্যবায় 
"ইত্যাদি কার্যযলিপ্ত ব্যক্তি, যাহারা সর্ববদ! কার্ধ্যচিস্তারত থাকায় রজনাতে 
ভাল নিদ্র! হয় না এবং প্রত্যুষে নিদ্রা ভঙ্গেই কার্ধ্য চিন্তায় মানন্সিক 
স্থৈধ্যহীন থাকে, তাহাদিগের পক্ষে ইহা উপযোগী ওধধ। পব্যায় 
. ক্রমিক মানসিক উত্তেজনা ও অবসাদ অনিদ্রার.কারণ হইলেও ইহা দ্বার) 


৮৯ হোমিওপ্যাথিক টউিধজ্য-বিজ্ঞান | 


উপকার পাওয়া যায়। মাননিক অশান্তি এবং প্রথম রজনীতে সভা, 
সমিতিতে যোগদান অনিদ্রার কারণ হইলে ইহা! প্রযুক্ত হইয়া থাকে। 
ব্রাশ্রন্নিক্সা দিবসের কাধ্য সংস্থষ্ট মানসিক অশান্তি, অনিদ্রার' 
কারণ হইলে ! 
এল প্রিস্বা-কারধ্যে ব্যতিব্যন্ততা জন্য অনিদ্রায় ইহাও. 
উপযোগী । রোগী ক্লাস্ত অবস্থায় শয়ন করে, নিদ্রা হয় না। ইহ 
বাত প্রক্কৃতির পাতলা ও একহার! ব্যক্তি, যাহাদিগের মধ্যে মধ্যে বামুর 
কম্প হয় তাহাদিগের উষধ। 
পক্ষাঘাত বা প্যারালিলিস্-_হিত্দৃষ্টি বা ডিপ্লপাইয়া; চক্ষু 
পুটপতন বা টসসিস্ঃ ডিন্ফেজাইয়! বা গলাধঃকরণকষ্ট। স্বরলোপ ব! 
এফনাইয়৷ ; পোষ্টডিপ্‌থিরিটিক পক্ষান্থাত; শিশু- 
পক্ষাঘাত ব1 ইন্ফ্যাপ্টাইল পাযরালিসিস; জিহ্বার 
পক্ষাঘাত ; এবং মানসিক উত্বেজনাঘটিত পক্ষাঘাত ।-_ 
গতিদ স্নায়ুর উপরিলিখিত বিবিধ প্রকার ক্রিয়াগত পক্ষাঘাত রোগে, 
জেল্নিম্সিস্্রী্ম উপকারী । ডাং ফ্যারিংটন পুনঃ পুনঃ উল্লেখ 
করিয়াছেন যে ইহা কখনই ন্সায়ু কেন্দ্রের অথবা ন্সামুর বিশ্লেষণাদি 
উপাদধানগত পরিবর্তনবশতঃ পক্ষাঘাতরোগে কার্য্যকারী নহে এবং ইহা 
অন্ুভূতিগ্রদ স্মাযুর শক্তিনাশেও উপকার করে না। 
চক্ষুপেশীর পক্ষাঘাতিক হুর্বলতা নিবন্ধন অসামঞ্জদ্টাীভূত ক্রিরা় 
ভিজ্দুষ্টি জন্মিলে জেভল্‌স্‌ উপকার করে। 
চক্ষুপুট-পতনরোগে কৰা জড়িত ও ভার এবং মুখমণ্ডল শোণিত: 
পূর্ণ ও আরক্ত হইলে ভেতল্‌্তন, উপকা রী: 
_ গলাংঃকরণ লংস্ষ্ট পেশীর পক্ষাথা তিক দুর্বলতার গেলার ঝষ্ট 
বা 1ডস.ফেজাইয়া রোগ জভল্ঙন হ্বারা আরোগ্য হুইয়া থাকে ॥ 


জেল্সিজিয়াম্‌। ৮১ 


্বরযন্রপেশীর পক্ষাঘাতিক দুর্ববলত1 নিবন্ধন স্বরক্গোপ হইলে 
তক্ল্্‌ প্রয়োজ্য । গুজ্বায়ুরোগপ্রস্ত স্ত্রীলোকক্গিগের মানসিক 
ভাববিকার বশতঃ স্বরলোপ, বিশেষতঃ বিকার অবসাঞ্ছচর হইলে 
ইহ! উপকারী । ক্রোধবশতঃ স্বরলোপে ন্নেউ স্টিভ ফলগ্রদ। 

বুাইস্সান্ষম _জামুর কেন্ত্রগতবিকারঘটিত পক্ষাঘাত রোগের 
ইহা $ষধ। অন্ভৃতিশক্তি নির্বধকার থাকে । রোগের গতি অধ 
হইতে উর্ধাতিমুখীন হয়। তরুণ উর্ধগামী পক্ষাঘাতেও ইহা উপকারী । 
বৃদ্ধদিগের রোগে ও ইছা দ্বারা বিশেষ উপকার দর্শে। 

আজ্্স্টীস্ন লাইঙি,কগান্ম_ইহা ডিফ থিরিয়ার পরি- 
পাম পক্ষাঘাতের ও শরীরাধঃ অর্ধের পক্ষাঘাতের পক্ষে উপযোগী । 

নান্কুস্‌ ভন্মিকা-অধঃ অঙ্গের পক্ষাঘাতরোগে আক্রান্ত 
অঙ্গে সক্কোচন ও গুরুত্বের অরুভূতি থাকিলে ইহা! উপকার করে । বৃদ্ধ- 
দিগের মুস্রস্থলীর পক্ষাঘাতেও ইহা প্রযোজ্য । 

প্রসপ্যাল্জিয়। বা মুখমগুলের স্সায়ুশূল।-_ক্েল্সেল্ল 
সবিরাম ন্ামুশুল মুখের একতর পার্থ আক্রমণ করে। ইচ্াতে সপ্তম 
নন যুঘুগ্ম আক্রান্ত হয় ও রোগী নানাপ্রকার মুখভঙ্গী করে। 

চক্ষুরোগ ।- চক্ষুর নানাবিধ রোগে ০জল্ন্ক্িম্সিক্সাস্ন 
দ্বর! আমরা উপকার প্রাপ্ত হইয়া থাকি । ইহা চক্ষুর নান প্রকার পক্ষা- 
খাতিক রোগৎপর করে। দ্বিত্বৃষ্তি ও চক্ষুপুউপতন প্রস্ৃতি 
পক্ষাঘতিক রোগে চক্ষুগোলকে টাটানি, মুখের ঘোর লোহিতবর্ণ এবং 
ওদের অন্যান্য সাধারণ লক্ষণ বর্তমান থাকিলে ইহা প্রযোজ্য। 
শিরোধূর্ণন ও চক্ষুগোলকের বেদন| থাকিলে দ্বিতবৃষ্টি রোগে ইহা 
দ্বার: বিশেষ উপকার পাওয়া যায়। চক্ষু অত্যন্তরীণ উপাদানের 
প্রদাহরোগে রললাৰ নিবন্ধন চক্ষু মৃদু ্দেণাও পিদ্বদৃষ্টি এবং শিরোদুগন 
জনমনে জেস্ল্স্‌ উৎকৃষ্ট উষধ। 


৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


রসআাবী উপতারাপ্রলাহ বা সিল্লী্ন আইলা হিল 
এবং করডাইটিস্‌ বা রক্তনাড়ীময় িল্ীপ্রদাহ__যাহাতে ধীরে দীরে 
দষ্টির দৌর্বল্য ও চক্ষুপুটের গুরুত্ব ভন্মিতে থাকে, ইহা দ্বারা 
উপকার হয়। অসামপ্জন্ঠীভূত পেশীক্রিয়া! (৫০6০:৮৩ ৪০০০গ- 
98007) বশতঃ দষ্টিবিভ্রাট ঘটিলেও ইহা উপকার করে. 'চিত্র- 
পত্রের ( £০.৮০ ) স্মলন, দৃষ্টিদৌবরবল্য এবং বিষমদৃষ্টি 
বা এষ্টিগ ম্যাটিজম্‌ প্রভৃতি রোগেও ইহা উপকার করিয়াছে । পেশীর 
দুর্বলতানিবন্ধন বিষমদৃষ্টিও ইহার প্রদর্শক ; ভ্ডিফিরিয়া রোগে 
এরূপ ঘটিলে ইহা দ্বারা বিশেষ উপকার হয়। ্ . 
শ্রী্ুঞমা বা অস্চ্ছৃষ্টিরোগের তীক্ষ বেদনার উপশম করিয়া 
ইহা যন্ত্রণার কথঞ্চিৎ শাস্তিবিধান করে। 
নাসিকার সর্দি বা ক্যাটার :__তরুণ সাদি পক্ষে 
জেল্জ্নিম্সিস্ীন্ন ২অতি উৎকুষ্ট অন্যতম উপকারী উঁষধ হইলেও 
তছৃপযুক্ত বাবহার দেখিতে পাওরা যায় না। এবদনাইত্টেল, 
সায় শীতকালের তীক্ষ শুষ্ক শৈত্যসংস্প্শ ইহার রোগের কারণ 
নহে। বসন্ত এবং গ্রীন্ম ধতুর আর্জোঝচ শৈত্যসংস্পর্শে ও শরীরের শিথি- , 
লতা বা অবসাদ উৎপাদক এবং পরিবর্তনশীল আবহাওয়ার সময় 
ইহার রোগ জন্মে । মন্তকের পূর্ণতা, সন্ধি আক্রমণের পুর্ববলক্ষপবৎ শরীরে 
শীত শীত ভাব, গাত্রবেদনা এবং শরীরের শুফ তাপ থাকিলে ইহা 
দ্বারা সন্ধি অস্কুরেই বিনষ্ট হইতে পারে | সন্ধি পরিস্ফূট হইলে োগী 
নিস্তেজ এবং দূর্বল হইয়া পড়ে, পৃষ্ঠের উর্ধাধভাবে শীত সঞ্চরণ করেঃ 
মধ্যে মধ্যে হাচি হয় এবং নাসিকা হইতে জলবৎ, বিদাহী অথবা কথন, 
কখন অন্ুগ্র স্রাব নির্গত হইয়। অবস্থানুসারে নাসিক্কাপক্ষের অবদ্ারণ-ও 
টাটা উৎপন্ন করে। রোগী অগ্রি্ নিকট থাকিতে ভালবাসে । 
_ ফোন কোন দেশব্যাপী স্দিরে!গের ইহা লাময়িক তখ। 1. : হ্রযুক্ত 


দেল্সিমিয়ান্‌ ॥ ও ৮৩ 


ইন্নজর্পমেও্ঞা ল্লোগেক্স ইহা ওউবধ। ইহার সর্দিসহ ন্যুনাধিক 
গলক্ষত, গলাধঃকরণের কষ্ট, টন্পিলের লোহিতাতা এবং শুউশুড়ি- 
যুক্ত, বিরক্তিকর ও শুষ্ক কামি থাকে । 
তন্যান্কেজ্লিস্‌-গলার স্পর্শাসহ। বেদনা থাকিলে বসস্ত- 
কালে সর্দি-কাসির পক্ষে ইহা উপকারী। - 
কুইলান্রিহুণ--সর্দির উপক্রম কালে অত্যধিক গলার বেদনা 
থাকিলে ইচা শ্রেষ্ঠ বধ । 
ক্নিশিস্া-খতু হইবার উপক্রমে সর্দি হইলে উপকারী । 
এবহনাইট-ইহাও ৫জল্স্লেল্র আগায় ইনক্রুয়েজার 
প্রথমাবস্থার ওষধ 1 একস্ন কখন কখন শিশুদিগের রোগের 
উৎ্কুষ্টতর 'উধধ হইলেও পবিস্ট রোগে ইহার বিশেষ কোন কার্ধ্য নাই। 
নেক সমঘ্ে ইহা পরিস্কুট য়োগের যন্ত্রণার কথঞ্চিত লাঘব করে মাত্র । 
আরাপ্িউিজ্নিআ-উদরবিকারযুক্ত ইন্ক্রুয়েজা রোগে» বিশে 
বতঃ উদরাময়ের বিষ্ঠা পচ] ও দুর্গন্ধযুক্ত থাকিলে ইহ! উপকারী। ডাং 
ক্লার্ক ইহাকে ইন্ক্রয়েঞ্জা রোগের একমাত্র ওঁষধ বলিয়া বিবেচনা 
করেন। তিনি ৩* ক্রমের ওষধের পক্ষপাতী । টু 
একিউট ক্রঙ্কাইটিস্‌ বা তরুণ নলৌধ ।-_ রোগের 
প্রথমাবস্থায় স্থলবিশেষে জেলস্‌, এননাাইতেল্ল পদ্দাভি- 
ধিক্ত হয়। ডাং পোপ বলেন, এন্কন্ন তরুণ ব্রঙ্কাইটিসের বৃদ্ধির 
বাধ! জন্মাইয়া থাকে। এক্কল্স অস্থিরতা এহং পুর্ণ” কঠিনস্পর্শ 
ও লক্মান নাড়ীর স্থলে রোগীর আলন্য, শারীরিক দুর্ববলত। এবং মেজ- 
মেজেভাব ও পূর্ণ, প্রশস্ত আ্োতবিশিষ্ট মাড়ী এবং মৃদু ও অপেক্ষাকৃত 
স্বল্লতর বক্তাধিক; থাকিলে জেঞ্নস্‌ প্রযোজ্য। কথন কখন 
এই ছুই ঁধধের মধ্যে কোনটির সহিত্ই রোগ লক্ষণের সাদৃশ্ত যোধগম্য 
হয়না সেস্ছলে ক্ষেল্লীক্ম ফম্ন্‌ শ্বরণপথে আইসে। বিশেনুত 


৮৪ হোমিওপ্যাথিক তৈজ্য-বিজ্ঞান । 


শিশুবিগের ব্রস্কাইটিস রোগে বিশেষ ধ্যাতি লাত করায় হা এ. 
রোগে অগ্রগণ্য। ইচ্চা এক্ন্ন এবং জেলস্লেলস মধারভাঁ 
স্থান অধিকার করে। ইহাতে একদিকে একনেক 
অস্থিরত' নাড়ীর পুর্ণতা এবং জন্ফঘান গতি, অপরদিকে, 
০ভ্চতন্‌স্পেন্স অবসাদ, নিজ্রালুতা ও নাড়ীর প্রশাস্ত প্রবাহ দৃষ্টিগোচর 
হয়। যেস্কলে সামান্ত শৈত্যসংশরবেই কঙ্টের বৃদ্ধ, শু ও ক্ষ ক্ষ 
কালি, ফুসফুসের কাচাভাব টাটানি এবং কথঞ্চিৎ শ্বাসরুচ্ছব উপ- 
স্থিত হয় তাহাতে ইহা উপযোগী । উপরিউক্ত অবস্থায় নিউযোনিয়া 
রোগেও জেলস্‌ একনেল স্থলাভিষিক্ত হইতে পারে! 

ত্ডেলেক্রীন্ম ভি-অতি প্রবল ঞেগে প্রবল জ্বর, এবং নাড়ী 
পূর্ণ, কঠিন ও ্রুত থাকিলে প্রযোজ্য । ইহাতে এক্নেল্র ন্যায় 
অস্থিরতা ও উৎকগ্ঠার অভাব থাকে । 

হৃদরোগে বা হার্টডিজিজ।-_জেল্সিন্নিস্রীসেন্র 
স্বড্রোগে নিদ্রাবেশ হইবামাত্র হৃৎপিগুক্রিয়ার রোধ হইবার অনুভূতি 
বশতঃ রোগীর হঠাৎ নিদ্রাভঙ্গ হয়। রোগী বোধ করে সে শরীর চালন! 
না করিলে হৎস্পন্দন বন্ধ হইবে । স্ৃৎপিগুপেশী দুর্বল থাকায় সোগীর 
যেন ম্বতঃ অনুভূতি জন্মে যে শরীরের চালনা দ্বার1 তাহাকে হৃৎপিণ্ডের 
ক্রিয়া উত্তেজিত রাখিতে হইবে । | 

ভিজিিউরাভিনস্প-রোগী মনে করে সে গান্র চালনা করিলেই 
তাহার হৃদপিগুক্রিয়ার রোধ ঘটিবে। 

গ্রিগ্লিযস্সা শোবা-ইহাতে হাৎপিগড ও ফুস্কুস্‌ দূর্বল 
থাকে। রোগীর নিদ্রাবেশ হইলেই শ্বাস প্রশ্বাস রোধবৎ অনুভূতি 
হওয়ায় হঠাৎ নিদ্রাতঙ্গ হইয়া রোগী উঠিয়া বইসে। | 

: উদরাময় বা ভায়ারিয়। ।--ঘানাসক উত্তেক্জনা, বিশরেষতঃ 

ও আকন্মিক আশঙ্কা বশতঃ উদয়াময়ে: ভেলস্ উপকারী । 


পেুপমিয়া্। . ৯৫ 
রোগী হঠাৎ প্রসূঙ পরিমাণ, পীতবর্ণ ও থলথলে মলত্যাগ করে। 
জিহ্বালেপ শুভ্র এবং পীতাত থাকে। আমি একটি ভদ্র লোককে 
 জ্ানিতাম, তিনি গৃহের নিয়্তলে থাকিলে উপরতল হইতে তাহার 
পরিবারস্থ কোন ব্যক্তির জ্বরাদি রোগ হওয়ার সংবার্টী আসিলেই 
চিকিৎসক ডাকিতে বলিয়া! তাড়াতাড়ি পাইখানায় দৌড়াইতেন, কখন 
কখন পাইথান! পধ্যন্ত পৌছিতেও পারিতেন নী অসামাল হইতেন। 
কখন বা তিনি বমনও করিতেন। আমি তাহাকে জেলিস্‌ দিতাম, 
আর বির্রেচন হইত ন!। অনেক বার এরূপ ঘটিয়াছে। 

এপ্সিক্সান্ম ₹ হঠাৎ ভীতিচকিত হওয়ায় উদ্রামঘ় জন্মে। 

ভিল্েউরীস্ম এল্লাহ্ব- ভীতি প্রযুক্ত উদ্দগাময়ে ললাটে 
শীতল ঘর্খম। 

ভাতভণ্টি মাই-অত্যধিক মানসিক উত্তঞ্জনার পর, 
বিশেষতঃ কল্পনার আতিশয্য বশতুঃ তাহা ঘটিলে, যে উদরাময় হয় 
তাহাতে উপকারী | পাল্‌ত্নটিলা-_ভীতিনিবন্ধন উদ্ররাময়ের 
ধৃৰষ্ঠা সবুঙ্জাত পীত এবং ক্লেদযুক্ত অথবা! অত্যন্ত পরিবর্তনশীল। 

পুয়মেহ বা গনরিয়া | কোগের প্রথ বসার, তেলহিন-' 

শ্ষিস্তরান্ম উপকারী । একম্নাইটউ ও রোগের পথম প্রদ্াহিক 
অবস্থায় প্রযুক্ত হইয়া! থাকে; কিন্তু উভয়ের উপবোগিতা বিষয়ে যথেষ্ট 
প্রভেদ দৃষ্ট হয়। তল্নস্লান্নজ্্াঞ্ছে মূত্রনালীর টাটানি এবং মুত্র 
নালীর মুখের ও যুত্রপথের জালা হয় এবং শ্রাব অল্প ও ্লেম্মাময় থাকে, 
পুষে পরিবর্তিত হয় না। এন্নাইউল্লোগ অত্যন্ত প্রবলতর | 
মূত্র তগণ্ত, জ্বালাকর ও অত্যল্প এবং ত্যাগ অত্যন্ত যন্ত্রণাপ্রদ। 
মৃত্রনালীদুখ স্ফীত ও লোহিতবর্ণ এবং যুত্রপথ শুক ও শুড়গুড়িযুক্ত। 
রোগী ন্যনাধিক উৎকষ্ঠাযুক্ত। এই অবস্থায় ইহা কর্ডি বা লিঙ্গ 
কাঠিন্তের পক্ষেও উপকারী. ৃ ৯ 


৮৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান 


এলপ্যাধিক মতের পিচকারী প্রয়োগে আবের বসিয়া যাওয়া অথব! 
শৈত্যসংস্পর্শ নিবন্ধন উপকোষপ্রদাহ (0101957809) এদং পৃয়- 
মেহসংসথষ্ ঝু গনরিয়াল রসবাতরোগ জান্মলেও জলস্‌ উপকারী ॥ 
ডাং হেলমাথ, উপকোধপ্রদাহরোগে ইহার সুখ্যাতি করিয়াছেন। 

ডাং ডিঘুয়ি গনরিগ্নায় এক্ন্মাইটিন্ন প্রয়োগেও উপকার 
পাইয়াছেন, কিন্তু তদপেক্ষা তিনি এক্ন্নাইউন্কেই শ্রেষ্ঠতর 
ওঁষধ বলিয়া বিবেচনা করেন। গনরিয়াঘটিত মুত্রপথের প্রদাহে অনেক 
চিকিৎসক এএট্রস্পিন্নে্স বিশেষ প্রশংস। করিয়া! থাকেন । 

শুক্রমেহরোগ ব! স্পার্য্যাটরিয়| 1-_শুক্রমেহ রোগের 

অতি শোচনীয় অবস্থায় ৫জ্ভন্স্নিম্সিস্তীক্ম প্রদত্ত হঃয়া থাকে । 
হস্তমৈথুন বশতঃ রোগেই ইহার বিশেষ প্রযোগিত। দুষ্ট হয়। রোগীর 
শরীর, বিশেষতঃ তাহার জননেন্দ্রিয় শিথিল হইরা যায় ও কখন কখন, 
জননেন্্িযদেশে শীতল ঘর থাকে । ইহার লক্ষণের বিশেষ প্রকৃতি 
এই যে» কামবিষয়ক কোনপ্রকার স্বপ্ন না হইয়াই শুক্রত্থলন হয় । 
রজনীতে সামান্ঠ শ্রম এবং উত্তেজনাতেই অনৈচ্ছিক রেতঃপাত ঘটে ! 
ফলতঃ রোগ ঞ্রপ্রায় ধবজভঙ্গের গ্রকুতি ধারণ করে 

জাল্ক্ল্রিম্্া-ইহাতে ছুর্বল ভাবে রেতস্থলন হয়” 
জননোক্্িয়ের অতি নিস্তেজাবস্থা থাকে এবং রজশীতে ছুই তিন বার 
স্বপ্ন হইয়া শুভ্র খ্বল্লন নিবন্ধন পর দিবস রোগী শারীরিক, বিশেষতঃ 
জান্চসন্ধির ছূর্বলতা বোধ করে। ভাং ফাযারিংটন প্রথমে ১২ ক্রমে 
ও পরে ৩০ ক্রমে ইহান্ প্রয়োগ করিতে বলেন। | 

ডিজিউরালিস্‌-ইহাঠেও স্বপ্র না হইয়া রজলীতে নিন্দা 
বস্থায় অনৈচ্ছিক শুক্রত্থলন হয় এবং রোগী অত্যন্ত দুর্বল বোধ 
করে। ডাং বেয়ার বলেন ইহার টিটুকেষণ অধিকাংশ স্থলে সুঁফল- 
প্রদ। ইহা প্রাতংকালে সেবন বিধেয়। ডাং ডিকিন্সন আঅন্ঠান্ 


 জেল্সিষিয়াম্‌। ৮? 


সর্বপ্রকার ওবধাপেক্ষা ইহাকে অধিকতর ফলপ্রদ বলিয়। বিবেচনা 
করেন। 
্যালাডিক্াম, জিগুইনান্ন_কামবিষয়কক যথেচ্ছা- 
চারের কুফল সংশোধনে ইহ| উপকারী । ইহাতে কোন কামচিস্তা অথবা 
জননেস্ত্রিয়ের উত্তেজনা ব্যতীত স্বপ্ন দোষ ঘ/ট। 
এগ্রীজ্ন ক্্যাষ্টীস্‌_পুরাতন অত্যাচারীর উষধ। 
'ক্্রীজননেন্দ্িয় রোগ-_আর্তবাভাব বা এমেনরিয়া, 
রজোক্ুচ্ছ, বাধক বেদনা! বা ডিসেনরিয়া ।__জেল্‌- 
স্িিমিশ্ান্মেক্স খতুরোধরোগে রোগিণী নিদ্রালু ও উদাসীন 
থাকে এবং তাহার মন্তকে ও মুখমগ্ডলে স্বাযুশূল জনে । 
রজোকৃচ্ছ বা বাধক বেদনায় রায় সম্মুখ দিকে বক্র 
তওয়ায় হস্ত দ্বারা চাপিত করার ন্যায় বেদনা হয়। ললাট দেশের 
বেদনা! ও দৃষ্টিমালিন্য ইহার সঙ্গীরূপে বর্তমান থাকে । মস্তক অত্যন্ত 
কঙ্িত এবং উৎকট গোলমেলে ভাবযুক্ত বলিয়া বোধ। এই সকল 
লক্ষণ এবং হিপসন্ধি, পৃষ্ঠ, এমন কি উরু পর্য্যন্ত বিস্তৃত প্রসববেদনাবং 
জ্াযুর বেদনা পর্য্যায়ক্রমিক ভাবে উপস্থিত হইতে থুকে | জরায়ুর 
ক্ায়ুশূল ও রাধিকা নিবন্ধন রজোকুচ্ছারোগেও হেলস উপকাঁবী। 
হ্ুলমণাইলান্স-_ইহা হেল্স্‌ সহ রানি ওষধ। 
জেল্েনক্স পরে প্রযোজ্য । 
এক্ি্রা! .কলেঙ্নি_ ছরায়ুর সমবেদনা বশতঃ শিরঃশুল। 
 প্রসরবেদরন বা লেবরপেন্স।-_প্রসববেদনা অনেক কাল 
স্থায়ী হইয়াও যে স্থলে প্রসব না হয়, অবস্থান্থসারে তাহাতে 
 জেল্সিন্সিক্সা মং বিশেষ উপকারী ওধধ! জরায়ুপেশীর দূর্বল, 
শিথিল ভাবই ইহার কারণ, জরায়ু মোটেই সন্কুচিত হয় ন] বলিয়া জরায়ু. 
মুখ খোলে না। যেসকল স্ত্রীলোকের অত্যন্তরূপে প্রত্যক প্রসবই 


৮৮ হোমিওপ্যাথিক্ষ তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


বিলম্বে হয়, অঁরাযুর বঙ্গকারকরূপে কার্য করিয়া তজেভল্স্্‌ গ্কাহা- 
দ্বিগের ভবিষ্যৎ প্রসবের সাহায্যকরণে সক্ষম । ইহার বিলব্িত গ্রসবে 
বেদনা উর্ধে পৃষ্ঠে অথবা বক্ষে যায়, কিন্তু তাহাতে প্রসবের কোন লাহায্য 
হয় না। ভাং জর্জ রয়াল অযথা স্থলে ইহার প্রয়োগ বিশেষ ক্ষতিকর 
বলিয়া মনে করেন, কেননা তাহাতে ইহা প্রসবের বিলম্ব ঘটাইতে, 
এষন কি অস্ত্র ত্বারা প্রপবের প্রয়মোজনীয়ত! উপস্থিত করিতে পারে । 
জরায়ুর ও তাহার গ্রীবাদির সম্পূর্ণ শিথিলতা ও কোমল থস্‌ থসে 
ভাব বর্তমান থাকায় জরামুন সঞ্কোচনের সম্পূর্ণ অভাব বশতঃ কখন 
কখন প্রসবের বিলঘ ঘটিলেও ইহা দ্বার! প্রসবের সাহায্য হয়। 
উত্তেজনাপ্রবণতাবিশিষ্ট প্রন্থৃতির প্রসবাস্তিক বেদনা বা আফটার 
 পেন্স্বশতঃ নিদ্র। না হইলে ও অস্থিরতা থাকিলে ইহা শান্তি 
আনয়ন করে। 


পায়ুপিরাল কন্ভাল্সন ব। সৃতিকাক্ষেপ ।__ শ্থতিকা 
ক্ষেপের উপক্রম কালে জেল্দৃস্িক্নিক্াক্ষন, প্রদত্ত হইলে অব- 
স্থান্থসারে আক্ষেপ নিবারণে সক্ষম। প্রসবের কষ্ট ও বিলম্বই 
ইহার আশু কারণ বলিয়া জানিতে হইবে। রোগিণীর এবমিন্থরিয়া 
থাকিতে পারে। রোগিণী প্রায়শঃ তন্দ্রাগ্রস্ত থাকে এবং শরীরের 
স্থানে স্থানে পেশী আনর্ভুন বা-টুইচিংস্‌ হ্ন। জরামুর মুখ কঠিন অথবা 
পুর্ববকিতরূপ জরাঘুর 'সর্ধবাংশই শ্রিথিল ও নিশ্চেষ্ট এবং নাড়ী পৃ 
স্ুুল কিন্ত কোমগ থাকে । তীক্ষ কুর্তীনবৎ বেদন| হয়.ও তাহা জরাঘুগ্রীবা 
হইতে উর্ধে আমাশয় ভেদ করিয়! পশ্চাৎদিকে ঘায়। বেদনাকাজে মুখ 
মগজের রক্তিমা জন্মে। ইহাই জীন্স্‌ প্রয্নোগের উপযুক্ত অবস্থ। | 

হমত্বর বা মিজল্ল. 1 হামজ্বরের প্রাথমিক অবস্থার 
এবচনন অপেক্ষা তভতদস্‌ উৎকষ্টতর বধ বলিয়া বিবেচিত 
ইহার ব্যবহারও অধিকতর স্থানে হুইয়! থাকে। 


জেল্সিমিয়াম্‌। | ৮৯ 
ইহার জরের তাপই প্রধান লক্ষণ রূপে বর্তমান থাকিলেও সঙ্গে 
সঙ্গে বিলক্ষন শীত মিশ্রিত থাকে । শিশুর অতি বিষপ্ট, অবসাগ্রস্ত ও 
নিলিগ্ত অবস্থ। হয় সে কাহারও সংশ্রব ভাল বাসে না। জলবৎ ও 
বিদ্বাহী সর্দি শ্রাবে নাসিকা এবং উর্ধোষ্ঠ হাজিয়া যায়। বক্ষের টাটানি 
এবং স্বরতক্ষ হইয়া কর্কশ, খ্যাক খ্যাক ও ক্রুপশব্দ বিশিষ্ট কাসি হয়। 
জেলের ওষধগুণ পরীক্ষায় চুলকানিযুক্ত, লোহিতবর্ণ গাত্রে' 
হামের ন্যায় একরূপ উত্তেদ দৃষ্টিগোচর হইয়া থাকে; এজন রোগের 
অবস্থাবিশেষে উত্তেদ বাহির হইলেও ইহা প্রযুক্ত হইতে পারে ;? লোহিত 
বর্ণ ত্বকের হাম সদৃশ উদ্ভেদে এবং অক্রাদির কনকনানিতে ইহার সহিত 
ডাক্াণল্র কথঞ্চিৎ সাদৃগ্ত থাকিলেও উভয় ওষধ মধ্যে ভ্রান্তি হইবার 
সম্ভাবনা দেখা যান্ম নাঃ কেননা ০তলৃত্নেক্স অধিকতর সর্দি এবং 
ভাক্ক্াল্প অধিকতর কলকনানি পরস্পরকে যথেষ্টরূপে প্রভেদ্িত 
করে। উদ্ভেদের অপরিস্ফুট অবস্থায় উভয় উষধই উপযোগী । মস্তিষ্কের 
তলদেশের (8২5৩ 01019 07817) বেদনা, প্রবল জ্বর এবং মুছু মন্তিষ্ক 
লক্ষণের বর্তমানত| ০জল্নুসেল্প, আর ও শীতল বারু এবং বর্ষণযু সু 
আবহাওয়া অথবা বাতাসের আকম্মিক পরিবস্তুন ভাল্ক্ষাল্র রোগের 
কারণন্ধপে বর্তমান থ!কিয়া উভয়ের প্রয়োগস্থলের ভিন্রতা প্রদর্শন করে । 
মন্তিক্ষেত্র প্রবলতর লক্ষণ এবং প্রবল জরকাগে মধ্যে মধ্যে ঘার্দের 
উৎপত্ভি গলক্ষতরোগে ন্েবলাডন্নান্ব উপযোগিভার নির্দেশক । 
জ্বরের উপস্থিতকালে গ্পাল্নস্ নিষিদ্ধ 
বসন্তজরের প্রথমাবস্থাতেও এন নাইডউ অপেক্ষা জেল্‌- 
সল্প ই অধিকতর উপযোগিতা দৃষ্ট হইয়া থাকে। প্রথমের প্রবল 
জ্বরসহ অত্যধিক তৃষ্ণা ও অস্থিরতা অপেক্ষা দ্বিতীয়ের পৃষ্ঠ এবং ন্মজ 
-প্রত্যাঙ্গদির কনকনানি, মন্তক বেড়িয়া ফিতা আটার অনুভূতি এষং ভীব- 
সাদ ও ওদান্তই এ রোগের সাধারণ লক্ষণরূপে দৃষ্টিগোচর হয়। ডং 


রি হোমিওপ্যাথিক ভৈৎজ্য-বিজ্ঞান। 


কিলার বসস্ত রোগের প্রাথমিক অবস্থায় এক্ন্নাইজেল্প্র ব্যবহারে 
বিফলমনোরথ হইয়া ৫জভল্স্‌ হারা উপকার পাইয়াছেন। 

. আরক্তন্বর বা স্কার্লেট ফিবার ।---আরক্ত জরের প্রথমা-. 
বস্থায় এক্ন্ম এবং ন্বেলেল্স প্রবলতর লক্ষণ উৎপন্ন না হুইয়া 
রোগী স্থির, অলস, দুর্বল ও মানসিক অবসাদগ্রস্ত হইলে এবং নাড়ী 
কোমল অথচ অধিকতর দ্রুত থাকিলে তেল্নফ্লেন্স উপযোগী । 

সাধারণতঃ পৃষ্টিহীন শিশুদ্িগের মধ্যে প্রথম হইতেই রোগের এইরূপ 
দুর্বল প্রকৃতি দেখা যায় ও এইজন্য তাহাদ্বিগের চিকিৎসাতেই অধিকাংশ 
সময় ইহার প্রয়োজনীয়তা. উপস্থিত হয়। ফলতঃ টাইফয়েড প্রভৃতি 
কোন দুষিত লক্ষণ উৎপন্ন হইলে আর ইহার উপযোগিতা থাকে না। 
জররোগ 1--মামরা ইতিপূর্বে জেল্হ্নেল ক্রিয়া পর্য্যা- 
লোচনা করিয়া বোয়গম্য করিয়াছি যে ইহা একটি মৃদ্রক্তাধিক্যোৎ- 
পাদক ও প্রভৃত স্মায়বিক বলহানিকর বস্ত'। ইহার এই উভয়, 
বিশেষতঃ ন্বায়বিক শক্তি-নাশক ক্রিগ্না যতই প্রগাঢ়তা প্রাপ্ত হউক না, 
তাহা কখন উপাদান-বিশ্সেষণ বা টাইফয়েড অবস্থা উৎপন্ন করে না। 
এজন্য এতদ্বারা যে কোন প্রকার জ্বর চিকিৎসা হউক, টাইফয়েড 
লক্ষণ উপস্থিতির স্থচন1 মাত্র কাধ্যকারিতার অভাব ঘটে, তাহা 
শিক্ষার্থীদিগের ম্মরণ রাখা কর্তবাা জেল্স্নেক্র ক্ষণে উপরিউক্ত 
রক্তাধিক্য এবং প্রভূত স্নায়বিক অবসাদাদি বর্তমান থাকায় স্বল্পবিরাম বা 
বেমিটেণ্ট এবং সন্গিপাতিক বিকার প্রভৃতি সর্বপ্রকার জরেরই প্রথমা- 
বস্থায় ইহা ব্যবন্ৃত হইয়া থাকে । এই-অবদ্থায় ইহাস্বার! কার্ধ্য না হইলে 
অচিরাৎ ইহা পরিত্যাজ্য | সবিরাম জরে ইহার প্রয়োগ অতি বিরল। 
সবিরাম জ্বর বা ইণ্টারমিটেণ্ট ফিবার ।-_ জেল্ন্স্‌. 
মাঁপেরিয়। জরের অবস্থান্থপারে প্রযুক্ত হইলেও লাধারপতঃ ম্যালেরিয়া, 
দোষহীন সহজ সবিরাম জরেই ইহার উপকারিতা দষ্ট হইয়া! থাকে 1.4 


_ জেল্সিযিয়াম্‌। ৯৯ 
অবস্থাচুসারে কুইনাইনরুত্ধ জবরেও ইহ! ফলপ্রদ। শিশুদিগের ম্যালেরিয়া” 
ঘটিত সবিরাম জরচিকিৎসাতেই ইহা কথঞ্চিং খ্যাতি লাভ করিয়াছে। 
এস্থলে ইহাকে আমেনল্ল প্রতিযোগী উষধ বলা যাইতে পারে, কেন 
না ইহারাই অধিকাংশ শিশুরোগে ব্যবহৃত হয়। 

তেজেন্স্‌ সবিরামজ্বর অপরাহ্ন ও সন্ধ্যাকালে আক্রমণ করে। পদ 
হইতে পৃষ্ঠ বাহিয়া শীত উর্ধে বাইতে থাকে । শরীরের ্ষ্টবৎ বেদনা হয়, 
এবং কম্প নিবারণ জন্থ শিশু তাহাকে চাপিয়। রাখিতে বলে। 
শীতাবস্থায় কখন কখন শিশু অতিরিক্ত যূত্রতাগ করে। তাপকালে মুখের 
রক্তিমা জন্মে। তন্দ্র1, শিরো ঘুর্ণন এবং অবসন্নত1 ইহার প্রদর্শক । 
ইহার জ্বর যকৃৎ ও উদ্রপ্ের বিশেষ কোন উপসর্গ উৎপন্ন করে না। 
তৃষ্ণা থাকে না, খাকিলে তাহ! কেবল ঘর্্মকালে দৃষ্ট হর। 

জেল্তেল আলোক লিস্রন্মিত ন্কাঁলে আআ ভ্রু 
সমশী, তন্বণ্রান্প অভ্ভানব5 অনল্ক্তা ও ন্নিত্্রাল্ুতাা, 
এবং আসেল অনির্দিষ্ট ম্নস্রে জ্বী শ্রক্মমীত, 
অন্িক্রত1, ভগ্কু্টী এবং অভর্পশীষ্ম তু্ষও? 
উশ্ুয়কে যথেষ্ট প্রভেদিত করে। 

পিত্তশ্লেত্সা জ্বর বা বিলিয়াস্‌ রেমিটেন্ট 1ফবার।__ 
জেল্মিম্সিক্স।ম শোণিতসঞ্চলনক্রিয়ার অতিশয় মন্তুরতা উৎপন্ন 
করায় যকৃতের রক্তাধিক্য হয় ও পিত্তস্রাবক্রিরার ব্যাঘাত জন্মে। 
এজন্য পিত্তপ্রধান স্বপ্পবিরাম জ্বরে ইহার উপকারিতা দৃষ্ট হয়। এ 
জ্বরেও দায়বিক লক্ষণদি ইহার প্রদর্শক রূপে বর্তমান থাকে! 
সম্পূর্ণ পেশীছ্র্বলতা ও মন্তিকীয় মৃদু রক্তাপিক্য বশতঃ রোগী 
আবসর্ন ও নিশ্েষ্ট। তাহার মুখ ঘোর রক্তিমাবিশিষ্ট, চক্ষু 
নিমীলিত এবং রোগী তত্ত্াগ্রন্ত। রজনীতে জরের বৃদ্ধি এবং 
প্রাতঃকালে হ্বাস। দৃষ্টিমালিস্, ক্ষুধাহীনতা, মুখের তিক্তান্বাদ 


৯২ হোমিওপ্য।থিক ভৈষজা-বিজ্ঞান। 
এবং প্রচুর পরিমাণ পিত্তপংযুক্ষ মলত]াগ ইহার জ্বরের আঅন্তান্ত 
লক্ষণ । 
সন্নিপত জ্বররিকার বা টাইফয়েড ফিবার 1--০জল- 
ক্নিম্নিক্ান্ন টাইফয়েড পরিবর্তনশীল প্রকৃত টাইফয়েড জ্বরের ওবধ 
নহে, তাহা পূর্বেই উল্লেখ করা হইয়াছে । সহজ প্রকৃতির জরের প্রথমা- 
বন্থায় ইহার পূর্ববকথিত স্নায়বিক ও মস্তিষ্কলক্ষণে ইহা প্রযুক্ হইয়া থাকে । 
* সম্পূর্ণ শরীর-টাটায় এবং ঘ্ৃষ্টবৎ অনুভূতিতে রোগী বোধ করে যেন 
সে আঘাত প্রাপ্ত হইয়াছে । রোগী কিঞ্িন্াত্রও শরীরচালনা করিতে 
ভীত হয়। শিরঃশুল» নিপ্রালুতা এবং স্নারবিক লক্ষণের প্রাধান্তই ইহার 
এদশকি। রোগী অবসন্ন ও নিঞিপ্ত থাকে এবং তাহার মুখাবয়ল 
দেখিলে বোধ হয় ষেন সে বমন করিবে । শীতভাব লগ্ন থাকে ও পূর্ণ 
এবং কোমল নাটীর নির্বাধ স্রোত নহিরা বায় । হ্যাপ্উিলিস্থাল্র 
পুর্বেব উহার প্রয়োগকাল উপস্থিত হয় এবং ইহার লক্ষণ অনেকাংশে 
তাহার তুল্য হইলেও অপেক্ষাকৃত উগ্রতাহীন ও মৃছৃতর থাকে । 
গীত জ্বর বা ইয়লে! ফিবার ।-_-পীতজরেরও প্রারন্ডিক 
স্গাবস্থায় যখন রোগী অনসাদপগ্রস্ত ও সর্ববিষর়ে উদ্বাসীন থাকে তখনই 
জন্‌. আমাদিগের সাহাযাকারী। ছৃরের এই প্রথমাবস্থায় যখন 
রোগ টিস্ুপরিবর্তনাদি কোন গভীরতা প্রাপ্ত না হর, তদবস্থার অন্তান্ত 
উষধ মধ্যে এব্ছন্ন5 তরল? ক্রালগ ক্ক্যান্ফন্ত্র এবং 
ইস্সিকণ বিবেচ্য। প্রবল জ্বর, শীতভান, শুষ্ক ত্বকৃ এবং লক্মান 
. কঠিন নাড়ী এন্কন্নেল্র+ প্রবল জর, কঠিন, লক্ষমান নাড়ী এবং 
প্রবল মস্তিষ্কীয় বিকার তিলের, স্থিরভাব কিন্তু ০জভন্সেনল্ 
তন্দ্রা ও অবসন্নতাদির অভাব ক্রাস্ম্রঃ শরীরের শীতলতা ও 
কলাপ্সের অভিমুখীন গতি ন্বন্যাম্ঘচল্লেল্ল। এবং বমন ও. বিবশিষা 
 ইনিক্ান্-এইরূপ ভিন্ন ভিন্ন ওষধের বিশেষ বিশেষ লক্ষণ বর্তমান 
এিকয়া তাহাদিগের প্রয়োগস্থল সুনিশ্চিত করে। 


লেকৃচার ৩৭ 0-507056 0৮11) 
. সিলিসিয়া (95117058)। | 


প্রতিনাঁম 1---এসিডাম্‌ সিলিকাম্। সিলেকৃস্‌। 


 সাধারণনাষ ।-ক্রিন্ট* সিলিকা । 
প্রশ্নোগরূপ ।- নিক়ক্রমে খঅবিমিশ্র সিলিকার টি,টুরেষন ৮ 
উচ্চক্রমে ডংচার বা নবিষ্ট। 
ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।-_-কতিপয় সপ্তাহ। 
মাত্র! বা ব্যবহারক্রম !-_প্রার়শঃ ৩০ হইতে ২০১ ক্রম+ উচ্চ 
১-০3০০ (০) ক্রম পর্য্যন্ত অনেস্ষ সময় ব্যবহৃত হইয়া থাকে ।* 


* লন্ধপ্রতিষ্ঠ চিকিৎসকগণ রোগের অবস্থা বিশেষে যে ষে ক্রমের উযধ বাবহার করিয়া 
ফল পাইগাছেন তাঙ্ছী দিসে লিপিবদ্ধ করা য[ইতেছে, বপা-_ভাং গুলন--মশ্ক্বকের 
শে।ণিতার্ধবদ বা দিফ্যালহিম।টমা দ্বারা প্রায় সম্পূর্ণ প্যরাইটাল অনি আবৃত, 
শর্বদ কে।মল ও চাপে স্থিতিস্থাপক, ৩০, আরোগ্য » ভাং পোপ--রোগীর বয়স ২৫, 
অনেক দিনের শিরঃশুল, কনকনানি বেদনা ও চক্ষুতে চ।পের অনুভূতি, ললাটের 
নিয়াদ্ধ ও নানিকার উদ্বভাগ পথ্য্ত বিস্তৃত, ঘন ও হরিগ্রাভ নানিকাশ্াবে ও শয়নে 
বেদনার উপশম, ৬, আরোগ্য । ডাঁং এলেন্‌--কোন বুবত্ীর এক প্রকার ন্ায়ুশূলে 
বোধ হইভ যেন তাহার গণির ন্যায় ষম্তকে কোন ব্যপ্তি আল্পিনের অনুসন্ধানে 
হুইটী অঙ্কুলী প্রবেশ করাইতেছে, মধ্যে মধ্যে চক্ষুতে বিদুঃগ.ঝলক হইয়। যেন দৃষ্টি 
মালিন্য উৎপন্ন হওয়ার স্তায় বেধ হইত; শীতল আবহাওয়ায় অণব। দমক| বাতাসে 
হার বুদ্ধি ও বস্ত্র জড়িত কণিয়া, মস্তক উঞ্ণ রাধিলে উপশম হইত *১০০০(72 77). এক 
মাত্রায় আরে।গ্য। ডাং ষ্টরেন্স্‌--চক্ষুপুটের এক বৎসর স্থায়ী কো যগ্ডঅর্বব,দ, ৩৯, এক 
মারায় ১৪ দিলে আরোগা। ডাঁং চেম্বালেন-আরক্ত জনান্তে দক্ষিণ কর্ণ হইতে 
অবিশ্রান্ত জগবৎ, ছানা ছান] ভাবের বিদাহী স্রাব পিগত হইয়া বধিরাতা, সন্দি না 


৯৪ হোমিওপ্যাথিক তৈধজ্য-বিজ্ঞান। 


উপচয় ।-_ পুর্ণিমাযোগে ( কষ্টি )7 গাত্রচালনায় ; রজনীতে ? 
প্রাতঃকালে $ মন্তক অনাবৃত করিলে). মুক্ত বাস্ুতেঃ শৈত্যে এবং 
আর্তরভায় ; বেদনাযুক্ত পার্খে শয়নে $ ওয়াইন মন্তপানে ও খতুত্রাধকালে। 
উপশম |-_যস্তক আরত করিলে 6 তাপে ও গৃহমধ্যে। 
সম্বন্ধ ।--সিলিসিয়ার কাধ্য প্রতিষেধক-_ক্যাম্কর, ক্লুয়রিক 
এএমিড ও হিপার সালফ । , ঠি 
*সিলিসিয়া যাহার কার্ধ্য প্রতিষেধক--সাল্ফার | ' 
মার্কারির অপব্যবহারের দোষ নষ্ট করে, কিন্তু শক্তিতে -পরিণ ত 
মার্কারির পরে ব্যবহার স্ুফলপ্রদ নহে । 
কাধ্্যপুরক 1- _খু্জা এবং স্তানিকিউলার। 
সিলিসিয়ার পরে প্রযোজ্য - গ্র্যাফা, ক্লুয়রিক এসিড ও হিপার। 
পাল্স্‌ যে রোগের তরুণাবস্থায় প্রযোজ্য, তাহারই পুরাতন অবস্থায় 
সিলিপিয়া উপযোগী । 
তুলনায় ষধ |-__আর্ি, বেল, ক্যান্ে কা” কার্বব ভেজ, 











পি শীিটিতীপিাটী 


হইলে বেদন। থাকে না, ৬০০০ আরে।গা । ডাং গুলন-.২০ বৎসরের যুবতীর মুখের 
এক পার্থের কোযময় বিল্লীর দড়কচড়াভাব হইয়1ছিল, ৩, আরোগ্া। ডাং বেরিজ__ 
একটি বালকের তিন দিনের মধো একটি প্রীতি গ্রীবার সম্মখের বাম পার্থে জন্মিয়া দক্ষিণ 
পার্থের পার গ্রদ্থি পধান্ত বিস্তু্য হউয়।ভিল, ১০০০০০ (০97) আরোগ্য । ভাং ছেন 
--একজন প্রন্তরকত্তুনব্যবসা য়ীর সদ্দির ক্রমবিপ্ত।র হওরায়, ফুস্ফুসে কতিপয় গর্ভ হইয়।- 
ছিল, তাহা হইতে প্রচুর গয়ার নিষ্ঠত হইত ও রোগীর গাত্রে ক্ষল লাখিয়।ছিল, প্রথমে 
২০, পরে ২০০, আরো গা । ডাং ষ্টো-কটিদেশে আবাতবৎ ও দপ্‌ দপানি বেদন। হইয়া 
শধো মধ্যে জননেক্ি় ও মলদা কের মধ্যবন্তী স্কান স্কীত ও রক্তযুক্ত পুয়ন্রাব হইত; 
মলত্যাগ করিতে অন্ধ নিজ্ঞাস্ত বিষ্টা সরলা্ত্রে ফিয়িয়া যাইত, ৫০০০ (5) আরে।গ্য। 
'ভাং বেল্‌--৭* বৎসরের বৃদ্ধ।র দক্ষিণ স্তনের স্ষিরাস্‌ ক্যান্সার শীত গ্রস্থির অতিশয় 
চুলকণ।”, এই. লক্ষণ অনুসরণে পিলিপি$। প্রদত্ত হয়। প্রথমে ২০০, পরে ৬০০০, 
অনেক উপশম । 


পিলিশিয়া। ৫ ৯৫ 
ক্লুয়রিক' এ, গ্রযাফষা, হিপার, হাইপার, কেলি-কা, ল্যাকেঃ পাঁইক, 
মারব) মিউ এ, নাই এ, নাকৃস্‌ ত, ফস্‌, সূ এ, পিক্রি এ, রী রাস্‌, 

- কুটা, সিপি, সাল্ফার ও থুজা। 
উপষোগী ধাতু এবং রোগপরিচায়ক লক্ষণ ।-_শোণিত 
ও বাসুপ্রধান এবং উত্তেচ্রনাপ্রণ গগুমালাধাতুর ব্যক্তিদিগের পক্ষে 
উপযোগী । 
গে সকল ব্যক্তি পুষ্টিকর বস্তু আহার করিষাও সমীকরণাভাবে 
পুষ্টিহানি নিবন্ধন কষ্ট পায় (ব্যার! কা, ক্যান্ষে )) মানসিন ও শারিরীক 
'অসহিষ্কু ব্যক্তি। 
ব্রশ্ৎ মস্তুক ও উদর, ফণ্টানেলি বা মস্তকোপরিস্থ উন্মুক্ত স্থানের 
ন্সম্পূর্ণতা এবং প্রচুর ধর্ম, শীতল মস্তক উঞ্চ রাখিবার জন্য 
আবৃত করিবার প্রয়োজনীয়তাবিশিষ্ট গণ্ডমালা ধাতুর অস্থিঃরোগাক্রান্ত 
“শিশু, জানু দুর্ববলতা বশতঃ বাহার! বিলম্বে হাটিতে শিখে । 
ফেকাসে বর্ণ, সুন্দর এবং শুক্ষত্বকৃ, পাওুর মুখমণ্ডল ও শিখিল- 
'পেশীবিশিষ্ট দুর্বল ব্যক্তি। 
পদের ঘর্্মরোধ, মস্তক অথবা পৃষ্ঠে সামান্ত দমকা বারুসংস্পর্শ 
বং ভ্যাকৃসিনেষণ ( গো-বীজের টিকা) ঘটিত রোগ; প্রস্তরকর্তন- 
কারিদিগের সম্পূর্ণ শক্তিহানিকর বক্ষরোগ ! ৃ 
জৈবতাপহীনতা এবং অবিশ্রাত্ত শীত ভাব ) ব্যায়াম 
কালেও তজ্জপ থাকে (লিভাম, সিপিয়! )। | 
অমসাধ্য কার্য করায়, এবং সঙ্কীর্ণ স্থানে অবরুদ্ধ থাকা 
"্ায়বিক দুর্বলতা ও উত্তেজনার ভাবসহ বলক্ষয়; ক্লান্তি বশতঃ শয়নের. 
প্রবৃত্তি ইচ্ডাশক্তি প্রয়োগে দমন করিতে পারে। 
পুয়সঞ্চারের দমনে ইহার আশ্চর্য্য ক্ষমতা দৃষ্ট হয়। ইচ্ছাস্কসারে 
ইহা দ্বারা ব্রণশোথ পাকাইতে অথবা তাহাতে অধিক পুয় জান্ম:ল 


ডি হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান । 
হ্বাস*করিতে পারা যায় ( প্রধানতঃ কোমলোপাদান আক্রান্ত হইলে॥ 
ক্যালাগুলা। হিপার )। 

শিগুগণ একগুয়ে ও খামখেয়ালিং ভাল কথা বলিলেও চীৎকার 
করে ( এন্টি টা, ক্কানি আয়ডি )। 

অস্থির ও চঞ্চন ব্যক্তি, সামান্ত শব্দে চমকিয়া উঠে। উৎকণ্ঠাঘুক্ত,. 
নগর এবং দুর্ঘবকহদয় ব্যক্তি। মানসিক শ্রম করা অতি কঠিন ৮. 
পাঠ করায় ও লেখায় অত্যন্ত ক্লান্তি জন্মে, রোগী চিন্তা ক? সহ 
করিতে পারে না। 

মেরুমজ্জা হইতে উদিত শিরোধুর্ণন গ্রীবাপশ্চাৎ বাহিয়া মণ্তকে 
যার ও রোগী সম্মুখে পতনোনুখ হয়? উর্ধাভিমুখে দৃষ্টি করিলে 
শিরোধুর্ণন (পালস্-_নিয়দিকে তাকাইলে কান্িরা, স্পাইজি, সোরি ) 

যৌবন কালের কোন কঠিন পীড়া বশতঃ (সোরি) বমমযুক্ত-' 
পুরাতন শিরঃশুল বা সিকৃহেডেক গ্রীবা হইতে উখিত হইয়া যুক্ধা- 
দেশে যাওধার বোধ যেন তাহ! মেরুদণ্ড হইতে আসিয়া অন্তর, 
বিশেষতঃ দক্ষিণ চক্ষুতে (স্পাইজি, বাম) স্থায়ী হর এবং দমকা বাম 
সংস্পর্শে ও মস্তক অনাবৃত করিলে তাহার বুক্ধি এবং মন্তক চাপিলে,উফ্ণ 
বস্ত্রে আৰত করিলে ( ম্যাগ্নে মিউ, ট্রন্‌ ) ও প্রচুর মৃত্রত্যাগ হইলে 
উপশম । পু 
সকল খতুত্রাবেরই পূর্বেবে ও সময়ে কোষ্ঠবন্ধ থাকে (উদরাময়, এমন 
কা, বোরাকৃস্‌ )$ সর্পলান্ত্রের ক্রিয়বসার হওয়ায় মলত্যাগের কষ্ট ও 
সরলান্ত্রের পক্ষাাত বণতঃ যেন অত্যন্ত কোথানি+ মল অনেক 
সময় সরলান্ত্রে থাকে আংশিক রূ:প বাহিরে আসিয়! পুনর্ববার ফিরিয়া 
যায় (থুজ।)। 

" শিশু স্তম্থ পান করিলেই প্রস্থতির' হোনিত্বার হইতে রক্ত, 


নিঃসারিত হয়: ক্রটন টি তুলনীয় )। 


সিলিসিয়া। ৯৭ 


স্তনের বোট অস্তস্তরে আকৃষ্ট হওয়ায় শুনাগ্রে গর্ভ হইয়া যঃয় 
৫ সাস)1 
নিদ্রাবস্থায় ভ্রমণ; নিদ্রীবস্থায় গাত্রোখান এবং ইতস্ততঃ ভ্রমণ 
এবং পুনঃ শয়ন ( কেলি ব্র)। 
অস্ুস্থত্বক্‌ ; সামান্ত আঘাতেই পুয় সঞ্চার (গ্র্যাফা, হিপার; মার্ক)। 
হস্তও পদের নখ কৌকড়াইয়া ও বিদীর্ণ হইয়া! যায় ( এষ্টি জু )। 
পদে শৈত্য সংস্পর্শে সর্দির আক্রমণ (কোনা, কুপ্রা)। হস্তে, পদাঙুলিতে 
পদে এবং কক্ষদেশে হুর্গন্ধ ঘণ্র । 
ঘর ব্যতীতই প্রত্যেক দ্রিন সন্ধ্যাকালে পদের অসহনীয়, অন্ন ও 
পচা শবের ন্যায় ছুর্গন্ধ । 
শরীরে ম্যাগ্নেটিকশক্তি প্রয়োগের ইচ্ছা ফস্ফরাস সেবনে বিদুরিত । 
ইহা শরীরোপাদন হইতে আগন্তক বন্তঃ যথা মাছের কীটা, স্থচি, 
অস্থিটুকরা প্রভৃতি, ধিদুরিত করাইবার সাহাধ্য করে। 
রোগকারণ 1--কামবিষয়ক অমিতাচার ও অতিরিক্ত" শারী- 
রিক পরিশ্রম ইহার প্রধান রোগকারণ ; প্রস্তরকর্তনব্যবসায়িদিগের 
স্বাসবায়ুসহ ফুসফুসে প্রস্তর গুড়িকা প্রবেশ করায় উদ্দীপনা জন্মে এবং 
তাহাই এই সকল ব্যক্তির বক্ষরোগের কারণ ; মানসিক শ্রম, আমাশয়- 
বিকার, জৈবরসাপচয়, অত্যন্তরূপে মছা পান, অভ্যাসগত শ্রাব এবং 
ত্বগুতেদের অন্তপ্র বেশ, সত্যসংস্পর্শ এবং আঘাত ইহার সাধারণ রোগের 
কারণ ; হস্তমৈথুন এবং শকটারোহণেও ইহারষ্টবিশেষ বিশেষ রোগ 
জন্মিয়া থাকে। 
সাধারণ ক্রিয়া ।--নিলিলিম্মাল ক্রিয়ায় টিস্থুর পুনরুৎ- 
পাকা শক্তি অতি প্রগাটরূপে বিচলিত হয়। ইহা প্রধানতঃ শ্নৈম্মিক 
বিশ্লী, গ্রন্থিউপাদান, অস্থি এবং ল্ষিনিচয়ের বিশেষ বিকারোৎপন্ করে । 
ইহার ক্রিয়ায় পোষণবিকার বশতঃ শরীরের যে লাধারপ রোগজ অবস্থা 
৭ 


১৮ .. হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উৎপন্ন হয়, তাহা গণ্ডমালা বা স্ব,ফুলা এবং বেকাইটিস্‌ বা অস্থিবৈকারিক 
ধাতুদোষের তুল্য । স্নিলিঙ্সিস্রাল্র ক্রিয়া উপরিউক্ত ছুই রোগের । 
ন্যায় ধীর, গভীর ও বহুকাল স্থায়ী। কোমলোপাদান, অস্থিবেষ্ট ঝিল্লি 
অথব| অস্থিতে পুযোৎপাদনে ইহার প্রচুর ক্ষমতা । সিলিসিয়ার গৌণ 
রোগোৎপাদক ক্ক্রিয়ায় স্াযুমগ্ুলের বৈকারিক পরিবর্তন নিবন্ধন 
হর্বলতামিশ্রিত উত্তেজনার সূত্রপাত হয় এবং মেরুমজ্জার উদ্দীপনা ৪ 
ইন্জিয়জ্ঞানের অসহিষ্ণতা জন্মে॥ এবং পরে অবসাদ ও পক্ষাাতে 
পর্যবসিত হয়। 
বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ ।-_সোরিক ওধধের মধ্যে ভ্নিলিন- 
ভিনস্ত/ অতি প্রধান স্থান অধিকার করে। ইহার কাধ্য অতীব গভীর, 
ব্যাপক এবং ধার। পুনরুৎপাদ্দিকাশক্তিমূলে আঘাত. করিয়া ইহা মনুষ্য 
জীবনেরুপ্রারস্ত হইতেই স্বীয় ক্রিয়া প্রকাশ করিতে থাকে । ইহার 
বিকারগ্রস্ত পুনরুৎপা্দিকাঁ শক্তির বৈকারিক ক্রিয়াফলে মনুষ্যুশরীরের 
রসাি পুষ্টিকর বন্তর রোগজ পরিবর্তন বশতঃ স্বাস্থ্যের যে অপরুষ্টত1 
ংঘটিত হয় তাহা গণ্মালা ব! স্কফুলা এবং রেকাইটাস্‌ বা অস্থিসিকার 
বলিয়া খ্যাত। শৈশবের প্রথমাবস্থাতেই উপরিউক্ত রুণ্রাবস্থা শিশুর 
গঠনাদিতে অতীব নিগুঢ় পরিবর্তন সাধিত করে। পুষ্টিকর থাগ্ভের 
ভাব ন! থাকিলেও পরিপাকবিকার ও সমীকরণাভাবে ( ড/&2£ ০? 
£98100112002 ) শিশু শীর্ণ হইতে থাকে । সর্বাশরীবের পুষ্টির পরিবর্তে 
তাহার মস্তক ও উদর যেন অধিকতর পুষ্ট ও বৃহত্তর হয়। ফলতঃ 
মস্তকাস্থির পুষ্টিহীনতা বশতঃ যথাকালে অস্থিপরস্পরার দুঁড় সংঘোগ 
: হয় নাঃ বিশেষতঃ ্রঙ্ষরন্ধ বা এষ্টিরিয়র ফণ্টানেলি অসম্পূর্ণ থাকে। 
মন্তকাস্থিপরম্পরার শিখিলতর সংযোগ থাকায় মন্তিষের চাপে মস্তক 
বৃহভ্ভর হয়; উদ্রশ্থ লসীকাগ্রন্থি বা. মিসেপ্টারিক : গ্রস্থির বিধুদ্ধি 
নিবন্ধন ও যক্ত্রাধির চাপে. শ্বভারতঃ শিথিল উদর বৃহত্তর হইয়া পড়ে। 


সিলিসিয়া। ৯৯ 


মুধমগ্ুল পার, মৃত্বর্ণ অথবা পীতাভ থাকে এবং শিথিল পেশী ও ত্বক্‌ 
লোল হওয়ায় শিশ অকালবার্ধক্যের অবয়ব প্রাপ্ত হয়। গণ্মালার 
অন্ান্ত লক্ষণ স্বরূপ মস্তকে অল্ন্ধ কথন বা পদে ছুর্গন্ধ ঘর্্শ এবং পুষ্টি- 
হীন কোমল অস্থির বক্রতাদি জন্মে ও অঙ্গাদির গঠনবিকারু উপস্থিত হয়। 
হ্্যাক্কেলিম্ত্রা শিশুর সহিত অনেক বিষয়ে উহার যূলতঃ সাদৃশ্ঠ 
থাকিলেও শরীরাবয়বে ইহারা সম্পূর্ণ পৃথক হ্্যাক্ষেল্লিস্রা শিশু 
অঙ্গীক স্বাস্থোর এবং হ্নিকিনস্্রা রোগজীর্ণ শিশুর অকালবৃদ্ধত্বের 
পরিচয় দেয়। 
নিনজা শরীরোপাদাননির্বশেষে গভীরতম পোষণবিকার 
এবং রোগজ পরিবর্তন উৎপন্ন করিলেও তন্তবিধান বা ফাইব্রাস্‌ টিসু ও 
কোবধমর বিল্লী বা” সেলুলার টিসুই বিশেষরূপে আক্রীন্ত হর। ইহা? 
টুক্রয়ার উপরিউক্ত টিস্থুর সু প্রদাহ, স্ফীতি ও কাঠিন্য জন্মে এবং 
£নবশেবে তাহাতে পুয়সঞ্চার হইয়া ধ্বংস সংঘটন হয়। শরীরের 
সম্পূর্ণ তত্তবিধানেই ইহার ক্রিয়া প্রকাশ হইলেও বিশেষ বিশেষ স্থানে 
বিশেষ বিশেষ প্রক্কৃতি পায় । জানুসন্ধির বন্ধনী প্রভৃতি কোমলোপাদান 
এবং অস্থি আক্রমণ করিলে ইহ] তাহাদিগের স্কীতি উপস্থিত করে 
এবং অবশেষে তাহাতে বিবর্ণ, পাতলা ও ভুর্গন্ধ ক্লেদবৎ পুয়সঞ্চার এবং 
একাধিক নালীক্ষত হওয়ায় সন্ধি কদাকারঃ অকর্্মণ্য ও সাংঘাতিক 
ভাব ধারণ করে। এইরূপে পুরাতন ক্ষতাক্কের, হকের, এবং ফুসফুসের 
গুটিকা বা টুবার্কল সংস্থষ্ট তন্ত ও কোষময় উপাদানের উদ্দীপনা, ক্ফাতি 
ও পুয়সঞ্চার করিয়া ইহাতাহাদিগের বিগ্ললিত অবস্থা উৎপন্ন এবং ফুসফু- 
সেরধ্বংস সাধন করে ; লসীকাগ্রস্থিনিচয় স্ফীত ও বিব্দ্ধ হইয়া পাকিয়া 
উঠে। ফলতঃ বিকৃত ও কেদবৎ দুর্গন্ধ পুযোৎপাদন ইহার সর্বাপেক্ষা 
বিশেষ ক্রিয়া মধ্যে গণ্য । ইহার শ্নৈম্মিক বিল্লীপথের মৃদু প্রদাহ জন্মিলে 
পুয়ারার শ্রেম্মা ক্ষরিত হয়! কোধময় উপাদানে ইহার প্রাদাহিক 


১০০ , হোমিওপ্যাথিক ভৈষজা-বিজ্ঞান। 


ক্রিদ্না থাকায় র্েফাটক, পুয়শোখ এবং নানাবিধ ক্ষতের হূর্গন্ধ 
র্েদময় পুয়সঞ্চার হইলে ইহা দ্বারা উপকার প্রান্ত হওয়া বায়। ইহা 
মল, মৃত্র, পৃয় প্রভৃতি যাবতীয় স্রাবেরই বিকার এবং ছুর্গন্ধ উৎপন্ন করে । 
গৌণ ভাবে ইহা স্বায়ুমণ্ডলের রোগজ পরিবর্তন ঘটাইলে তাহার দুর্বলতা 
মুলক উত্তেজনার ভাব উৎপন্ন হয়। ইহার ক্রিয়াঘ্ মস্তিষ্ক ও ইন্দ্রিয়াদির 
এবং অনুভূতিদ ও গতিদ স্নায়ুর অসহিষ্ণুতা ও কুর্ববলতা বশতঃ 
জ্ঞান, "চিন্তা? ইন্দ্রিঘ়চৈতন্য এবং গতিক্রিয়া প্রভৃতি ও অন্তান্য শরীর- 
যন্ত্রের এবং উপাদানেল উপাদ্বানগত ও ক্রিয়াগত যে সকল বৈকারিক 
লক্ষণাদ্ধি উৎপন্ন হয় তাহ! নিয়ে বর্ণিত হইতেছে । 7 

মানসিক বিশৃঙ্খল! ঘটায় রোগী কোন বিষষ্বে মনঃসংযোগ করিতে 
পারে না। রোগী অস্থির ও চঞ্চল থাকে ; অজ্যন্ত উত্তেজনা প্রবণ 
থাকায় সামান্য শব্দেই ব্রোগী চমকিয়া উঠে ও উৎকগ্ঠান্িত হয় । রোগী 
হতাশ, বিমর্ষ এবং জীবনে ক্লীস্ত বোধ করে ও অস্রপুর্ণ থকে । 
উত্তেজনা প্রবণ, খিটখিটে এবং অবসাদগ্রস্ত হয়। সহজেই রক্ত গরম হইয়া 
প্রচণ্ড চীৎকার করে॥ সামান্ত বিষয়েই অন্গতাপ উপস্থিত হয়। জলগগ্ন 
হইতে ইচ্ছা! করে। উদাস্ত জন্মে। 

মস্তিষ্ষীয় অন্ুভূতিবিকার বশতঃ শিরোধঘুর্ণন পৃষ্ঠ হইতে গ্রীবা! 
বাহিয়া মস্তকে বাওয়ায় বিবমিষা ও সম্মুখে পতনের উপক্রম, 
মন্তকচালনায়, উদ্ধ-দৃষ্টিতে, চক্ষুর অপরিমিত পরিশ্রমে 
যানাকোহণে এবং অত্যাধক চা পানে তাহার বৃদ্ধি মস্তক 
নত করিয়া কার্ধ্য করিলে দ্রিঝসের যে কোন সময়ে এই শিরোদুর্ণন 
হইয়া থাকে । 

ইন্ডরিয়জ্ঞান বিপর্যস্ত হইয়৷ ক্ষণিক অন্ধত্ব জন্মে। পাঠকালে অক্ষর 
সকল পরম্পর মিলিত ও ফেক।পে হইয়া যায়; দৃষ্টমালিন্য ঘটে । 
মধ্যে মধ্যে চক্ষুতে বিদ্যুতৎ্বৎ আলোকপ্রতা উপস্থিত হইয়া কোন বস্তু: 


সিলিসিয়া। ১০১ 


দ্বারা ঢৃষ্টিরোধের অনুভূতি জগ্মে। চক্ষুর সন্ুখে কুষঃবর্ণ বিন্দু ও দক্ষিণ 
চক্ষুর সুম্মুঘে অবিশ্রান্ত ভাবে কলক্কচিন্রের বর্তমানতায় ঘোরদৃষটি 
উপস্থিত হয়। শ্রবণেক্ত্রিয়ে ঘণ্টাধ্বনি অথবা উচ্চ শব্দ, ছিন্ন পটহবিশি্ট 
কর্ণে হুস্‌ ছুস্‌ শব্দঃ শ্রবণ রোধ হইয়া মধ্যে মধ্যে উচ্চ ধ্বনি, পূর্ণিমা 
যোগে, বিশেষতঃ মঙযোর স্বর শ্রবণে কষ্ট ও দ্রাণশক্তির লোপ, প্রাতঃ- 
কালে শোণিতাম্বাদ, অনেক সময় পচা অগ্ডের এবং স্থল বিশেষে 
সাবানের ফেনার স্টান্ স্থাদ অথবা গলমব্ ঘন শ্রেধা জমিয়া তিক্তান্থাদ, 
আস্বাদ এবং ক্ষুধার অভাব ঘটে । 

নিদ্রাবিকাবে আহারান্তে এবং সন্ধ্যাকালে অত্যন্ত নিদ্রালুতা। ভাই 
উঠে। সমস্ত দিবাসই নিদ্রালুতা। শাস্তিহীন নিদ্রা, ভীতি প্রযুক্ত নিদ্র! 
হইতে চমকিয়া উঠায় সম্পূর্ণ শরীরের কম্প। রোগী নিদ্রাবস্থায় কথা 
কহে। রজনী ছুইটার পর নিদ্রানু অবস্থায় মস্তিক্ষে বেগের সহিত বহু 
চিন্তার সমাগম । মৌবন কালের ভূতপুর্ধব ঘটনার তাঁতিপূর্ণ স্বপ্ন দেখিয়া 
ব্যাকুলতা এবং প্রেষবিধয়ক সপ্পে শুক্রঙুলন। 

অন্থুভূতিদন্নাঘ়ুর বিকার বশতঃ শ্রীরোগীর অনুভূতি ঘেন সে 
দ্বিখণ্ডে বিভক্ত হইয়াছে, এবং শরীপ্ের বামার্ধ যেন তাহার নহে। 
রোগী আা়বিক উত্তেজনা এবং ম্যাগ্রেটিজমূ প্রয়োগ সহ করিতে পারে 
লা। সঞ্চরণশীল বেদনা; অকনম্মাৎ বেদন] হইয়া তুরিৎ শরীর বাহিয়া 
যায়। শরীরের নানাস্থানে শ্ুচিবেধসহ চন্চনি। 

গতিদ স্সাুরোগে রোগী অস্থির ও চঞ্চল থাকে এবং সামান্ত শব্দে 
চমকিয়া উঠে। সম্পূর্ণ অঙ্গের, বিশেষতঃ হস্তের কম্প, কখন কখন 
স্ত্রীরোগী চার বাটি তুলিতে অশক্ত। গুন্মবায়ু লক্ষণ, পক্ষাঘাত এবং 
অদম্য ্সায়ুশূল। রজনীতে অথবা পুর্ণিমাযোগে প্রথমে শরীরের বামপার্ 
শীতল এবং বামহস্তের কম্প ও মোচড়ানি পরে মৃগীবৎ তড়কার 
হ্বাক্ষেপ উদরের সোলারন্মাযুগ্জাল হইতে মস্তিক্ষে বিস্তৃত হইতে থাকে । 


১০২ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


রোগী অত্যন্ত দূর্বল বোধ করায় শয়ন করিবার আবশ্তকতা। কশেরু- 
কামজ্জার ক্রমবার্ধীকু ক্ষয়। ৃ 

মস্তকে রক্তাধিক্য বশতঃ মুখের রক্তিম! ও জ্বালা । মস্তক খু রাখা। 
যায়না । মন্তকের তাপ। মস্তকের চাপ ও বিদারণবৎ বেদনায় বোধ, 
যেন চক্ষু এবং মস্তি বেগে ঠেলিয়া বাহির হলতেছে। শিরঃশৃল 
গ্রীবাপশ্চাৎ হইতে উখিত হইয়া] যুর্ধাদেশে যায়। প্রচণ্ড শিরঃশৃলে 
চিন্তাশক্তি ও স্ংজ্ঞার লোপ। রজনীতে শিরংশুল হইয়া মানসিক 
বিশৃঙ্খলা । বেগে পদ্ঘ নিক্ষেপ করিলে এবং হুচট খাইলে মস্তিষ্কে গঞ্জরন 
ও মস্তিষ্ক ছিন্ন বিচ্ছিন্ন হওয়ার অনুভূতি । প্রাতঃকালে বিবমিষা ও 
শীতের অনুভূতি । চাপবৎ্ ভয়াবহ শিরঃশুল । অনেক সময়েই মস্তকের 
একতর পার্খে প্রচণ্ড, ছিন্নব্ শিরঃশূল মস্তক পশ্চাতের উচ্চস্থানে আর্ত 
হইয়া উর্ধে এবং সন্ধুখে বিস্তৃত। শিরঃশূলে চক্ষুর উর্দ্ধে দৃষ্টবৎ বেদনা ॥ 
হওয়ায় রোগী কডিৎ চক্ষু উন্মীলিত কারতে £পারে । ঝা!কর ্তায় 
শিরঃশুল মস্তিষ্কের গভীর দেশ পর্যন্ত বিস্তৃত। দপদপ!নি এবং শীত- 
ভাবসহ মুদ্ধার ছিন্নবন্খ বেরনায় বিদীর্ণ হওয়ায় শ্তায় অন্ভূতি মন্তি্ 
ভেদ করিয়া বিস্তৃত হওরায় রোগী শয়ন করিতে এবং শব্যা় 
ছটফট করিতে বাধ্য, মস্তক কপিয়া বাধিলে উপশম । ললাটে ও 
ললাটপার্খে স্চিবেধের অনুভূতি । চক্ষুতে ভারি বসত চাপ বোধ। 
ল্লাটমধ্যদেশের ঝাঁকি সহ বেদনা হঠৎ পার্খবপরিবর্তন করিলে, নত 
হইলে ও কথা কহিলে পুনরাবৃত্ত। মস্তকপশ্চাতে চাপবৎ বেছ্‌না । 
মানসিক শ্রমে, মস্তক চালনায়, গোলমেলে শব্দে শককম্পে, আলোকে” 
মস্তক নত করিলে ও শীতল বাঘুসংস্পর্শে শিরঃশুলের বুদ্ধি এবং মস্তক 
কসিয়! বাধিলে, বন্ত্রাবরণ দ্বারা মস্তক উঞ্ণ রাখিলে, উষ্ণ বন্ত্রের চাপ 
দিলে এবং উষ্ণ গৃহে থাকিলে তাহার উপশম। রজনীতে মস্তক 
প্রচুররূপে ঘর্খসিক্ত হওয়ায় আবৃত রাখার ইচ্ছা । 


সিলিসিয়া। ১০৩ 


মস্তকত্বক অত্যন্ত স্পর্শাসহিষু, টুপিও' অসহা। : মন্তকপশ্চাতে 
আর্দ্র, শুদ্ধ অথবা! দুর্গন্ধ উত্ভেদে মামড়ি জন্মে, তাহা জ্বালা করে, চুলকায় 
এবং তাহা! হইতে পুজ পড়ে । মস্তকত্বকের কঙজ চুলকাইলে বেদনাযুক্ত 
হয় ও টাটায়। মন্তকত্বক এবং শ্রীবাপশ্চাতের পুরগুটিকা বস্ত্র জড়াইয়া 
গরম রাখিলে উপশম । 

পার মুখমণ্ডলের মন্ত্রণাব্যঞ্জক দৃশ্ত । মুখের ত্বকৃ বিদারণযুক্ত ৷ 
মুখের দড়কচড়া ভাব। ললাটে বয়োব্রণ। চুয়ালসন্দিতে আক্ষেপের 
অনুভূতি । 

চক্ষুপ্রদাহে চক্ষুর লোহিতবর্ণ, চনচনি, জাল! এবং চক্ষু হইতে প্রচুর 
জলস্রাব। রজনীতে চক্ষুপুট জুড়ি থাকে । প্রাতঃকালে বালুকা পূর্ণ 
থাকার ন্যায় বেদন্নাযুক্ত শুষ্কতা । চক্ষুছঘধ পরস্পরের দ্বিকে চাপিত 
করিলে তীরবেধব ছিন্নকরার অনুভূতি । চক্ষুর দুর্বলত1। চক্ষু 
তাপ ও আনর্তন। দক্ষিণ চক্ষুর অক্রস্থালীর (18200157081 580) 
স্কীতি এবং সন্নিহিত ত্বকের প্রদ্ধাহ। চক্ষুর কালক্ষেত্র বা কর্ণিয়ার 
ক্ষত, কলক্ক এবং অস্বচ্ছতা | 

বহিষ্কার্ণর স্ফীতি ও কর্ণরন্ধ হইতে পাতলা ভাব হওয়ায় কর্ণে হুস 
হুপ শব। আকুষ্টবৎ ও স্ুচিবেগের ম্যায় কর্ণশূল। গিালিবার সময় 
প্রায়ই কর্ণরজ্ধ চুলকায় । কর্ণ উচ্চশব্দে অসহিষ্ণু । 

শ্বাসযন্ত্ররোগ বশতঃ পুনঃ পুনঃ প্রচণ্ড ইাচি অথবা নিক্ষল হাচির 
চেষ্টা । নাসিক! তইতে উগ্র ও বিদাহী আব। সর্দি ব্যতীতই নাসিকা 
হইতে প্রচুর শ্েশম্মাম্রাব। শুষ্ক সর্দিতে নাসিকার সম্পূর্ণ অবরোধ । 
পর্ধায়ক্রমিক স্রাবযুক্ত ও শুষ্ক সর্দি। নাসারন্জ বিতাজক উপাস্থির 
অধঃঅংশে বেদনা এবং টাটানিযুক্ত স্থানাদি স্পর্শে খোচার 
অনুভূতি | নাসিকারন্ধ শুস্ক, বেদনাযুক্ত, ছাঙ্ওঠ! এবং মামড়ি আবৃত। 
নাপিকামূল ও দক্ষিণ গণ্ডাস্থিতে আক্ৃষ্টবৎ অশ্থভূতি | নাসিকার রক্তল্রাব ॥ 


১০৪ হোমিওপ্যাথিক €তষজ্য-বিজ্ঞান। 


সন্ধ্যকালে নাদিকাসন্নিহিত স্থানে স্ুখবোধক চুলকনা। আঘাত লাগার 
. স্যায় নাপিকাস্থির টাটানি। , 

ছবরযন্ত্রেরে ককশভাব এবং স্বরতঙ্গ। প্রাতঃকালে গলাতাঙ্গার ' 
বৃদ্ধি। 

হস্তের পরিশ্রমসাধ্য কাধ্য করিলে অথব৷ বেগে চলিলে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র 
স্বাসপ্রশ্বাসে রোগী হাপাইতে থাকে। কাসিলে, দৌড়াইলে অথবা 
তাহার পরে নত হইলে এবং চীৎ্ভাবে শয়ন করিলে শ্বাসরোধ ঘটে । 
বক্ষের কষ্টে রোগী দীর্ঘশ্বাস গ্রহণে অক্ষম। | 

বক্ষের টাটানি ও শুড়শুড়ি নিবন্ধন গলার ওত্তেজনায় শুক, খ্যাক 
খ্যাকে ও গলাতাঙ্গা কাসি। বিশেষতঃ সন্ধ্যাকালে শয়ন করিলে, 
রজজনীতে এবং প্রাতঃকালে নিদ্রাভক্গ হইলে কাসি। 

ঘন, হরিদ্রাত এখং থানা থানা, পুয়াকার, আঠা ব্লেম্ব ময়, সবুজাত, 
প্রচুর নিষ্ভীবণ। 

উপবেশনাবস্থায় হৃৎকম্প এবং সম্পূর্ণ শরীরে দপদ্পানি। প্রতোক 
শরীর চালনাতেই প্রবল ভ্ৃংকম্প | 

নাড়ী ক্ষুদ্র, কঠিনম্পর্শ এবং জ্রত); অনেক সমর অনিয়মিত কখন 
ধীরগতি । " 

গলক্ষত গলাধকরণকালেঃ বিশেষতঃ গলার বামপার্থে। বোধ 
যেন কোন পিণ্ডের অথবা হাজান্থানের উপর দিয়া বস্ত যাইতেছে। 
উপজিহ্বার স্ফীতি। গলাধঃকরণে গলায় খোঁচা লাগে ও সংস্পর্শ 
নিবন্ধন গলা বেদনা । গলাধঃকরণে গলায় চাপবৎ বেদনা অথবা কাটা 
বেঁধার অন্ুভূতি। গলদেশের পক্ষাঘাত বশতঃ খাছ বস্ত নাসিকারন্ত- 
পথঘ্বারা নিক্ষিপ্ত । 

্বায়বিক উত্তেজনাপ্রবণ ব্যক্তিদবিগের অস্বাভাবিক ক্ষুধা। ক্ষুধার 
অভাব) .তৃষ্ণার বৃদ্ধি। রোগী রন্ধন করা গরম বস্ত ভালবাসে লা 


দিলিলিয়। | ১০৫ 


€েবল শীতল বস্ত চাহে, মাংসে বিভূ্ণা জন্মে । সামান্ত ওয়াইন মগ্য 
পানেও রক্ত গরম ও তৃষা । 

. আমাশয় 'বিকার বশতঃ আহাবান্তে গলার আলা, অম্নোগগার | জল 
বস্বাদ, পানান্তে ববন। ভাল ক্ষুধা ও বস্তর স্বাভাবিক আন্বা্দ থাকিলেও 
বিবমিষা। আহারান্তে আমাশয়ের চাপ ও গুরুত্ব। আমাশযবোর্দে 
জ্বালা, আমাশয়োর্দের অধঠঃদেশে চাপ দিলে বেদনা । আমাশযোর্দের 
অধঃদেশে নিম্পীড়ন ও খামচানিবৎ অনুভূতি, বিশেষতঃ আহানাস্তে 
ভাহার বৃদ্ধি। 

'শবীরচালনার, ভ্রমণে এবং দক্ষিণ পার্থখে শয়নে বকুতের আঘ'তবৎ 
টাটামির বদ্ধ! স্পর্শে এবং ভ্রমণে যকৃতপ্রদেশের দপদ্পানি ও 
ক্ষতকর বেদনান বুদ্ধি । যকাতের কাঠিন্ত ও বিবৃদ্ধি। 

উদ্দর স্ফীত, কঠিন এবং টান টান। উদ্দরে বায়ু সঞ্চারবৎ গদ 
গড় ভ্ডাক। অত্যন্ত ভুর্ন্ধ বায়ু নিঃসরণ । কোষ্ঠবদ্ধ হওয়ায় উদ্রে 
কর্ডুনব্ ও চিমটি কাটার ভ্যায় বেদনা । প্রদাহ বশওঃ কুকির গ্রন্থি 
মনের হ্যায় বর্দিত এবং স্পর্শে বেদনাযুক্ত | 

সরলান্ত্রে কর্তন ও ভলব্ধেনৎ বেদনা । মল্তাগ কালে সরলাস্ত্রে 
জাল! অথবা ছল বেঁধার স্যার বেদনা! । মলঘ্বার বসসিক্ত, বিশেষতঃ 
শুষ্ক ও কঠিন যলত্যাগের পর মলদ্বারের জবাল1। মলত্যাগ কালে বল- 
ছবরের সক্ষোচন। অবিশ্রান্ত কিন্ত নিক্ষল মলবেগ। বিষ্ঠা অনেক 
সময় পধ্যন্ত সরলাস্ত্রে থাকে । কোষ্ঠবন্ধের বিষ্ঠা সাদাটে, অত্যল্প অথবা 
কঠিন পিগুাকার ; যেন সরলাস্ত্রের ক্রিয়া না থাকার মল ত্যাগ করা 
কঠিন; বিষ্ঠা আংশিকরূপে বাহিরে আসিয়া ফিরিয়া যায়। মলত্যাগ 
কালে বেদনাযুক্ত অর্শের বহিশিঃসরণ | উদ্দরাময়ের বিষ্ঠা ভয়াবহ ছুর্গন্ধা- 
বিশিষ্ট ও লেইর ন্যায় নরম। 

মত্রযস্ত্র রোগে মৃত্রস্থালীগ্রীবার উত্তেজনা! বশত; পুনঃ পুনঃ যন্ত্রণাকর 


নখ 


১০৬ হোমিওপ]খিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


মূত্রত্যাগ॥ যুত্রযস্ত্রের দুর্বলতা বশতঃ বারদ্বার মুত্রত্যাগেচ্ছা । মুত্র 
ফেকাপে, ঘোলাটে, এবং লাল অথবা পীতবর্ণ বালুকার স্থায় 
তলানিযুক্ত। মুত্রাঘাত ৷ 

পুংজননেন্ত্রিয়নোগে কামেচ্ছার বুদ্ধি বা হাস; সঙ্গমশক্তির দৌর্বলা 
কিন্ত কামেচ্ছার বৃদ্ধি; অতি শীদ্দ রেতঙ্খলন। প্রাতঃকালে গাত্রো- 
খানের পুর্ব্বে বারন্বার বেদনাযুক্ত লিঙ্গোখান। লিঙ্গ ও অণ্ডকোষের 
ঈবৎস্ফীতি। অগ্ডকোষে নিম্পীড়ি তবৎ বেদনা । জনেনন্দ্রিয়েল, বিশেষতঃ 
অগুকোধ-ত্বকের কোন কোন স্থান চুলকনামুক্ত এনসং আাববিশিষ্ট ঃ 
অএকোধ-বেষ্টত্বকের ঘণ্ম । 

খতুত্রাবের বৃদ্ধি হওয়ায় সম্পূর্ণ শবীরে বাবশ্বাৰ শীতের আক্রমণ 
আর্বঘাত ! খতুত্রাব কখন অতি শীগ্রাগত ও অতি 'শস্তেজঃ কখন 
অত মাঙ্গগত ও অত্যান্স , কখন অতি বিলপাগত ও প্রচুর কধন 
আনয়মিত, দুই, তিন মাসান্তর হর়। খাত্ুশোণহ তীব্র ও উগ্রদ্বাৎ- 
বিনিষ্ট। পদের পন্থা রোধ বশতঃ খড় বন্ধ ও দে বেদশা। তুর 


, ব্যার্ধানকালে রক্জস্রান। নাভির চতুঃপার্থে কণ্তনবৎ বেদনা ও তীব্র 


ক্ষতকর এবং ছুগ্ধবৎ শ্বেতবর্ণ প্রদণ। বোনিতে ঠোঁলয়া বাহির হওয়ার 
সায় বেদনা $ আী-অজস্পশে পেদনাধুক্ত । বহিস্থননোল্রয়ের চুলকনা। 
গ্রীবা এবং প্যাব্টটিড গ্রন্থির স্ফীত এবং কভকচডডা ভান। [শরঃশুল 

ও গ্রীবাপশ্চাতের কাঠিন্য । পৃষ্ঠের ডুর্ববলত! এবং অঙ্গদিব পক্ষাঘাতবৎ 
আনুসতি প্রযুক্ত রোগী প্রায় হাটিতে পাপে না! শরীল উষ্ণ হইলে 
এবহ পুরা যা্া৬কিষণ কবিলে পুষ্টের জাল । কটি ও ব্রিকাস্থিদেশে 
জার অনুভূতি জালা এবং দপদপানি। উভয় 

হ্বছিবেধব্ধ বেদনা 1 উভয় অংশফলকাম্থিব 

লন$দেশে ছিন্নবৎ বেদন1। উত্থান করিতে 

/ক্ষটির কাহিন্ত ও বেদনা । কটি এবং 


সিলিলিয়া॥ ১০৭ 


হিপসন্ধিতে আখাতপ্রান্তিবৎ বেদনা । অনেকক্ষণ শকটারোহণের স্তা় 
মেরুদণ্ডের অধঃসীমায় বেদনা এবং হুলবেধবৎ অনুভূতি ? তাহা চাপিলে 
বেদনা । উভয় নিতম্বের সংযোগের উদ্ছেে মামড়িবৎ উচ্চত|।, 
বাছুর পক্ষাঘাতিক ছুর্বলত1। অঙ্গাদির, বিশেষতঃ হস্তের কম্প। 

গ্রন্থির অত্যধিক স্ফীতি। মণিবন্ধে এবং বৃদ্ধাঙ্গলির পেটে (১৪11 ০? 
(55 0১009) ছিন্নবৎৎ বেদনা । বাহু চাপিয়া অবস্থানে ঝিন্‌ বিনি। 
বাহুর এবং হস্তের ত্বক ফাটে। সামান্ঠ শ্রমেই হস্তের খল্লীবৎ বেদনা ও. 
বঞ্জতা। হপ্তের অত্যপিক ঘর্খ্ব। রজনীতে হাস্ত অবশ হইয়া! থাকে । 
হস্তের নথ কর্ণ এবং পীতবর্ণ। হস্তাঙ্গৃলির সীমা শুষ্ক। আআকুষ্চক " 
পেশীর কগুর! সক্ষোচন ; হস্তাঙ্গুলি চালনার অত্যন্ত বেদনা । হস্তা্ুলির 
আকুষ্টব্ ছিন্ন*করার ন্যায় ও খোঁচা লাগার ন্যায় বেদনা এবং অসাড়তা 
নিবদ্ধন বোধ ষেন পু অথবা আঙ্গুলহাড়৷ জন্মিতেছে। 

অধঃঅঙ্গের গুরুত্ব ও ক্লাস্তি। হিপসন্ধি এবং উরুতে ছিন্ন'ও ভুল 
নেধবৎ বেদন1। জজ্বার ক্ষতেন্থ[চা লাগা এনং জালাকর বেদনা) 
হিপসন্ধিতে পুয়সর্চারবৎ নেদনা। হিপসন্ধি হইতে পদ পর্য্যস্ত আকুষ্ট- 
বৎ বেদনা। জানতে কসিয়া বাধার ন্যায় বেদনা । উপধেশনে জান্কুর 
ছিন্নবৎ অন্তৃভৃতি চালনায় অন্তর্দান করে। জজ্ঘাপশ্চাতের পেশীর 
খল্লীবৎ আতত ভাব ও সক্ষোচন | পদের স্কীতি এবং রক্তিমা । প্রত্যেক 
দিন সন্ধ্যাকালে ঘশ্ম ব্যতীতই পদের অসহনীয় পচা শবের গন্ধ । পদের 
ঘন্ম ও পদাঙ্গুলি নিচয়ের ফাকের ছালওঠাভাব। পণ্ের জালা । পদ- 
তলের খন্লী গুল্‌ফের চুলকানিযুক্ত ক্ষত, পদতলের টাটানি ও জ্বালা । 
পদাঙ্গুলিতে চুলকনামুক্ত ও পুযজনক মামড়ি। পদবৃদ্ধান্ষ্ঠে অবিশ্রান্ত 
এবং প্রচণ্ড বেধাবৎ অথবা ছিন্ন করার ন্যায় বেদনা । পদনশের কাঁণ 
দাবিয় দুর্গন্ধ আ্াব। পদাঙ্গুলি অধঃদেশের এবং কড়ার (0০০79) 
শ্চিবেধব বেদ্ন1। 


১০৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


মূত্রত্যাগ। মৃত্রযন্ত্রের দুর্বলতা বশতঃ বারন্থার মৃত্রত্যাগেচ্ছা । মুত্র 
ফেকাসে, ঘোলাটে, এবং লাল অথবা পীতবর্ণ বালুকার নায় 
তলানিযুক্ত। মৃত্রাঘাত। 

পুংজননেক্টরিয়রোগে কামেচ্ছার বৃদ্ধি বা হাস; সঙ্গমশক্তির দৌর্বল্য 
কিন্তু কামেচ্ছার বৃদ্ধি; অতি শীপ্ব রেতঙ্খলন। প্রাতঃকালে গাত্রো- 
থানের পুর্বেরবে বারম্বার বেদনাযুক্ত লিক্ষোথান। লিঙ্গ ও অণ্তকোষের 
ঈবৎস্ফীতি । অগুকোষে নিষ্পীড়িতবৎ বেদনা । জনেনক্দ্রিয়ের, বিশেষতঃ 
অওকোব-ত্বকের কোন কোন স্থান চুলকন্াযুক্ত এবং শ্রাববিশিষ্ট ». 
অস্তকোষ-বেষ্টত্বকের ঘর্্ম | 

খতুতআাবের বৃদ্ধি হওয়ায় সম্পূর্ণ শরীরে বারম্বার শীতের আক্রমণ । 
আর্তবাঘাত! খতুত্রাব কখন অতি শীগ্রাগত ও অতি নিস্তেজ, কখন 
অতি শীগ্রাগত ও অতাল্প; কখন অতি বিলম্বাগত ও প্রচুর ; কখন 
আনয়মিত, ছুই+ তিন মাসান্তর হর। খৃশোণিত তীব্র ও উগ্রস্তরাণ- 
বিশিষ্ট । পদের ঘর্থব রোধ বশতঃ খতু বন্দ ও উদবে ধেদনা। তুর 
* ব্যারধানকালে রক্তস্রাব। নাভির চতুঃপার্থে ক্বনব বেদনা ও তীত্র” 
ক্ষতকর এবং ছুপ্ধবৎ শ্বেতবর্ণ প্রদর। যোনিতে ঠেলিয়া বাহির হওয়ার 
ন্টায় বেদনা ; আ্ী-অঙ্গম্পর্শে বেনাবুক্ত। বহিস্থজননেক্দ্রয়ের চুলকনা । 

গ্রীবা এবং প্যারটিড গ্রন্থির স্ফীতি এবং কড়কচড়া ভাব। [শরঃশুল 
ও গ্রীবাপশ্চাত্তের কাঠিন্য ( পৃষ্টের দুর্বলতা এবং অঙ্গাদির পক্ষাথাতবৎ 
* অনুভূতি প্রযুক্ত রোগী প্রায় হাটিতে পারে মা! শরীর উষ্ণ হইলে 
এবং মুক্ত“বামুতে ভ্রমণ করিলে পৃষ্টের জ্বাল;। কটি ও ত্রিকাস্থিদেশে 
কনকনানি, তীর বেধার অন্ুভূতিঃ জালা এবং দ্রপদ্রপানি। উভয়, 
হিপসন্থির ব্যবধান স্থানে স্থচিবেধবৎ বেদনা | উভয় অংশফলকান্থিনর 
মধ্যবর্তী স্থানে ও তাহার অধঃদেশে ছিন্নবৎ বেদনা । উথান করিতে 
অথবা গ্রাতঃকালে শয্যোখিত হইতে কটির কাঠিন্য ও বেদনা । কটি এবং 


ফিলিসিয়া। ১০৭ 


হিপসদ্ধিতে আঘাতপ্রান্তিবৎ বেদনা। অনেকক্ষণ শকটারোহণের ন্যায় 
মেরুদণ্ডের অধঃসীমায় বেদনা এবং হুলবেধবৎ অনুভূতি 3 তাহা চাপিলে 
বেদনা । উভয় নিতম্বের সংযোগের উদ্ধমামড়িবৎ উচ্চত]1।. 

বাহুর পক্ষাঘাতিক দুর্ববলত]। অঙ্গাদির, বিশেষতঃ হস্তের কল্প। 
গ্রন্থির অত্যধিক স্ফীতি। মণিবন্ধে এবং বৃদ্ধাঙ্ুলির পেটে (১৪11 ০£ 
07৪ 09070) ছিন্নবৎ বেদনা । বাহু চাপিয়া অবস্থানে বিন্‌ ঝিনি। 
বাছুর এবং হস্তে ত্বক ফাটে। সামান্য শ্রমেই হস্তের খল্লীব্ বেদনা ও' 
ধঞ্জতা। হস্তের অত্যপিক ঘর্দ। বূজনীতে হস্ত অবশ হইয়া থাকে । 
চস্তের নগ্ধ কর্ণ এবং গীতবর্ণ। হস্তাঙ্থুলির সীমা শুফ। আকুষ্চক'" 
পেশীর কগুরা সক্কোচন ; হস্তাল্গুলি চালনায় অত্যন্ত বেদনা । হস্তাুলির 
আকৃষ্টবৎ ছিন্ন“করার ন্যায় ও খোচা লাগার ন্যায় বেদনা এবং অসাড়তা 
নিবন্ধন বোধ ঘেন পুয় অথবা আঙ্গুলহাড়া জন্মিতেছে। পু 

অধঃঅঙ্গের গুরুত্ব ও ক্লাস্তি। হিপসন্ধি এবং উরুতে ছিন্ন ও ভুল 
নেধবৎ বেদন1। জজ্বার ক্ষতেধ্খাচা লাগা এবং জ্বালাকর বেদনা । 
হিপসন্ধিতে পুয়সঞ্চারবৎ নেদনা। হিপসন্ধি হইতে পদ পর্যন্ত আকুষ্ট- 
বৎ বেদনা । জান্থতে কপিয়া বাধার নায় বেদনা । উপধেশনে জানুন 
ছিন্নবৎ অন্থৃভূতি চালনায় অস্তর্দান করে। জজ্ঘাপশ্চাতের পেশীর 
খল্লীবৎ আতত ভাব ও সক্ষোচন | পদের স্ফীতি এবং রূক্তিমা। প্রত্যেক 
দিন সন্ধ্যাকালে ঘম্খব ব্যতীতই পদ্দের অসহনীয় পচা শবের গন্ধ । পদের 
ঘন্খ ও পদাঙ্গুলি নিচয়ের ফাকের ছালওঠাভাব। পণ জালা ॥। পদ- 
তলের খল্লী গুলুফের চুলকানিযুক্ত ক্ষত, পদতলের টাটানি ও জ্বালা । 
পদাঙ্গুলিতে চুলকনামুক্ত ও পুযুজনক মামড়ি। পদবৃদ্ধা্ুষ্ঠে অবিশ্রান্ত 
এবং প্রচণ্ড বেধাবৎ অথবা ছিন্ন করার ন্যায় বেদনা । পদনখের কাণি 
দাবিয়া দুর্গন্ধ আব! পদাঙ্থুলি অধঃদেশের এবং কড়ার (0০779) 
স্মচিবেধবৎথ বেদনা । ূ 


০০৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈবজ্য-বিজ্ঞান 


* 


অঙ্গাির দূর্ব্বলতা বশতঃ রোগী ক্ষচিৎ ভ্রমণ করিতে পারে? সহজেই 
অঙ্গানির বিন্‌ বিন ধরে । জজ্ঘ। এবং পদ বরফবৎ শীতল অঙ্গের 
টাটানি ও খগ্ভাব। দিব। রজনী অঙ্গের আনর্ভুন। 
নথ সমল ও গীতবণ, বক্রতা নিবন্ধন অকর্মণ্য ও ভঙ্গুর। 
পাম। অথবা! বসবিদ্বিকার উদ্ভেদ। সামান্য ক্ষতও কষ্টে আরোগ্য 
হয়। প্রচুর পুর জন্মে । জলাটে, মন্তকপশ্চাতে, ষ্টাণামঅস্থিতে এবং 
মেরুদণ্ডে বেদনাবুত্ত পুগুটিকার উত্ভেশ জন্মিয়া অবশেষে পুয়ত্রাবী 
ক্ষতে পরিণত হয়। বিদ্ফেটকজননপ্রবণতাবিশিষ্ট ত্বকের নানা স্থানের 
' ক্ষোটকম্পশে হুলবেধাবৎ বেদ্বনা। ক্ষতাদিতে ভুল.বেঁধার ন্যান্ম, খোচার 
ন্যায় এবং আলাঘুক্র বেদনা এবং মাংসম্ফাতি নিবদ্ধন সল্তানির নিঃ- 
আ্রব। ত্বকেন নান! স্থানের চুলকনার রজরাতে বুদ্ধি, এবং খোঁচার ন্যায় 
বেদনা । বেদনাহান ও স্ফাত গ্রস্থি কখন কখন পাকে । নালীক্ষত 
হইতে দুর্গন্ধ আধ এবং তাহার মুপের চতুর্দিক স্ফীত ও নীললোহিত। 
প্রদর্শক লক্ষণ । 
সিলিসিষার সাধারণ প্রদশক লক্ষণের তাদৃশ প্রচুধ্য না 'থাকিলেও 
মনোযোগ পূর্ববক শিক্ষা করিলে ইহার সাধারণ প্ররুতি এবং ক্রিয়া ও 
লক্ষণের এন্সপ নিশেষ প্রকৃতির উপলব্ধি হয় যে রোগ বিশেষে ওষধ 
নিব্বাচন পক্ষে তদ্দারা আমর! বিশেষ সাহায্য পাই। ওবধের 
সাধারণ প্রকৃতি এবং লক্ষণাবশেষের [বিশেষ প্রকৃতি ছ্বারা ইহা যে যে 
রোগে গ্রযোজিত তাহা নিয়ে লিখিত হইতেছে। 
মস্তক এবং উদ্রের বৃহদায়তন, অপর শরীরাংশের 
শীর্ণতা এবং ব্রহ্মরন্ধেদর অসম্পুরণৃতা এবং মস্তকের প্রচুর অল্প 
ঘন্ধ |---গণ্যালারোগ, অজীর্ণ ও পোষণরসের সম্যক সমীকরণাভধই 
উপাদানাদির বিশেষপ্রক্তির বৈকারিক পুনরুৎপাদন, জনন ও গঠনের 
কারণ গঞগুমালা-ধাতুগ্রস্ত শিশুজীবনের প্রথম হইতেই উপরিউক্ত 


. সিলিসিয়া। ১০৯৯ 


গঠনবিকারাদির হুত্রপাত হওয়ায় শিশুর ভবিষ্যৎ জীবন নানাপ্রকার 
রোগের আকর হয়। এজন্স শৈশবাবস্থাতেই উপযুক্ত ওঁষধ প্রয়োগে 
পৃর্ববোর্লিখিত ধাতুদৌষ সংশোধনের চেষ্টা করা আবশ্তক। অধিক বয়সে 
সম্যক পরিস্ফুট গণ্ডমালা ও তৎসংশ্লিষ্ট রোগারোগ্য এবং ধাতুসংশোধন 
অধিকাংশ স্থলে একরূপ অসাধ্য বলিলেও অতুযুক্তি দোষ ঘটে না শিশু- 
কালের গগমালাসংস্থষ্ট রোগ চিকিৎসার ওঁষধ মধ্য হিনিলিজিনম্্রা ও 
হ্্যাক্ফেভিস1 অতি প্রধান স্থান অধিকার করে। গগুমালীয় শিশুর 
এই সময়ের শারীরিক বে বিশেষপ্ররুতি লক্ষিত হয় তাহ? ওঁষধ নির্ববা- 
চনের পক্ষে বথেষ্ট সাভাব্যকারী। ইতিপূর্ব্বে আমরা ্বচ্যাক্ছেভিক্সীল 
গগুমাল।ধাতুর শিশুর গঠনাদির যথাযখরূপে বণনা করিয়াছি । এক্ষণে 
হ্িনলিলিম্্।সহ ক্ণাল্কেল্লিআল্ প্রভেদ নিরূপণ দ্বারা ইহার 
প্রতেদ নির্ণয় করা যাইতেছে! মস্তক এবং উদরের আয়তনের 
অসামঞ্স্তাভূত বৃদ্ধি, মস্তকের ঘন্মা এবং ব্রহ্মরন্ধের 
অসম্পূর্ণতা উভয় ওষধেই বর্তমান। প্রতেদ এই গে ব্্যাক্ছে- 
কিক] রোগীর উপরিউক্ত লক্ষণ সহ অপরিপক্ষ ও ক্ষণভন্ুর 
উপাদান কর্তৃক অন্যান্য অঙ্গপ্রত্যঙ্গাদির মিথ। পুষ্টিলাভে 
শিশু স্ুলতা লাভ করে; সলিসিয়া-শিশু পুষ্টিহানি 
বশতঃ শীর্ণকায়, লোলচন্ম ও অকালবৃদ্ধত্ব প্রাপ্ত হায়। 
ক্যান্তেরিয়ার শিরোঘণ্ন রজনীতে, নিদ্রাকালে এবং 
মস্তকের পশ্চাদ্দিকে অধিকতর ; সিলিসিয়ার অগ্র ঘন্ম 
মস্তকের জর্বস্থানব্যাগী। ইহা ললাটের শীতলত 
উৎপাদন করিলেও আবরণে তাপের অনুভূতি জন্মে । 
সাধারণতঃ ক্যান্কেরিগা উপরাময়প্রধান, পিলি- 
সিয়া কোষ্ঠবদ্ধ প্রধান ওঁষধ। ইহাতে উদ্বরাময় থাকিলে বিষ্ঠা 


পরিবর্তনশীল, দুর্গন্ধ এবং অজীর্ণ মল সংযুক্ত । উভয় উষধের শিশুরই' 


১১৪ হোমিপপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


মানসিক অবস্থার ও শরীর গঠনের তারতম্য দৃষ্টিগোচর হয় এবং 
ধয়সবৃদ্ধির সহিত শিশুনুলভ প্রকৃতির আভাস থাকিয়া যায়। 
সিলাসয়াশিশ এক গুয়ে এবং উপ্রন্থতাব, ক্যান্কেিয়া শিশুর 
মানসিক বৃত্তি দুর্বল ও অবসাদিত। ৃ 
জৈধভাপাল্পতা ও মস্তক আর্ত রাখা 1_-সি লশিয়া- 

রোগী বড়ই শারীরিক তাপের অভাব বোধ করে, তাহার গাত্রে ঘেন 
শীত জাগিরাই থাকে, কোন প্রকার শৈত্যই সে সহ করিতে পারে না 
এবং স্পর্শেও গাত্র শীতল বোধ হয়। বস্ত্র দ্বারা মস্তক আবৃত 
করিলে শরীরের তাপরক্ষা হওয়ায় অল্লেই মস্তক উষ্ণ 
হইয়া “উঠে এবং রোগী শীতেরও উপশম বোধ করে। 
জ্লার়বিক দুর্ববলতাই উপরিউক্ত তাপহীনতার কারণ । গাত্রে,বিশেষতঃ 
মন্তকে শৈত্যের অনুভূতি এবং তাপরক্ষা প্রযুক্ত মস্তক আরত 
রাখার প্রবৃত্তি অথবা তদ্রপ রাখা সিলিসিয়াধাতুর এবং 
ভাহার বিশেষ বিশেষ রোগের প্রদর্শক বলিয়া জানিতে হইবে। 
হিপারসাল্ফার রোগীও অতান্ত শীতক্লষ্ট, সব্বগাত্র বস্তরাবৃত 
রাখে ; নিকটস্থগৃহের বাতারনও *উন্দুক্ত রাখা সহ করিতে পারে না। 
পাল্স্‌ রোগীও বড় শীতভীত, জবরতাপ, বেদনা প্রত্ৃতি ইহার 
অনেক লক্ষণই চুশীতযুক্ত, পোগী বস্্রাতৃত হইয়া মুক্ত বায়ুমধ্যে ভ্রমণ 
করিলে শীতের উপশম হয়। ফলতঃ পাঁল্স্সহ সিলিকের 
অনেক বিষয়েই সাদৃশ্ব আছে। যে রোগের তরুণাবস্থায় পাল্‌স্‌ 
তাহার পুরাতনাবস্থায় হিনহিনক্ক উপযোগী । ন্ন্যা্লে স্সিউ 
শিরঃশুলের উপশমার্থ মস্তক আন্ত করে। 

পদের দুর্গন্ধ ও শীতল ঘর্ম্ম এবং তাহা বসিয় যাওয়া 
পদে ছু্ন্ধ ঘর্দের বর্তমানতায় সিলিসিয়াধাতু প্রষশিতি হয় । এই 
বধ নির্ববাধরূপে -বর্ঘমান থাকিলে ধোগীর ম্পষ্টতঃ ফোন রোগ-থাকে 


সিলিসিয়া। ১৯ 
না কিন্তু পদে শৈত্যসংস্পর্শা্দি ঘটিলেই অতি সহঙ্জে এ ধর্ 
“বসিয়া যাওয়ায়, ্াল্ফ্গাদ্ প্রভৃতি সোরিফ ওঁষধের ত্বগুপ্তেদ 
বসিয়া যাইয়া £ধেরূপ কঠিন কঠিন রোগ হয়, তদ্রপ ইহার রোগীরও 
আক্ষেপ। মেরুদণ্ড রোগ প্রন্ততি নানাপ্রকার কুদ্তুসাধা বোগ জন্মে। 
অতএব অনেক কোগে অভ্যান্ত পদঘর্ধ॥ বপিয়া যাওয়া 
লিলি প্রদশপিি। গ্রযাফ্কাইডিস্5  স্যান্নি, 
স্লোল্সি প্রভৃতি অনেক উদপেব পদঘর্ম্ের বর্তমানতা এবং তাহার 
হঠাৎ লোপে রোগের আক্রমণ দেখিতে পাওয়া যায়। কিন্তু অন্যান্য 
নিষয়ে এই স্কল ওঁধধের ভিনলিক্চ1 হইতে অধিকাংশ বিষয়েই প্রাতেদ 
থাকার কোন প্রকার ভ্রাস্তির সম্ভাবনা দৃষ্ট হয় না। ্যাল্রাইউ1 
ব্লগার মন্তক্ষের আপেক্ষিক বুহদায়তন প্রভৃতি নানা নিষষে 
সনলিজ্নি্মাল্র সমান হইলেও 1জনহিলত্তে পদ ও মস্তক উভয় 
শরীরাংশের ঘর্ণ, ক্যাল্লাইউীতি কেবল পদের ঘন্্ বর্তমান থাকে। 

কোষ্টবদ্ধের ঝিষ্ঠার আংশিক বহিরাগমনের পর পুনঃ 
সরলান্ত্রে প্রবেশ 1-_-গণ্ুমালাশিশুদিগের কোষ্ঠবন্ধে অতিশয় কুস্- 
নের পর কঠিন বিষ্ঠা মলদ্বার বহির্দেশে কথঞ্চিৎ নির্গত হওয়ার পর হঠাৎ 
সরলান্ত্ে প্রবেশ উপরিউক্ত শিশু এবং বয়স্থদিগেরও চিকিৎসায় ভিনকিল- 
জ্নিওবক প্রয়োগিতার নিশ্চিত প্রদর্শক | খুজাক্র কুষ্বর্ণ বিষ্ঠাপিও 
বং স্যান্িক্কুল্পীল্ল অতি কঠিন ও বৃহদাকার বিষা (যাহা অঙ্গুলি 
প্রভৃতির অস্বাভাবিক সাহায্য ব্যতিত নির্গত হয় না) আংশিকরূপে বাহির 
হইয়া সরলান্ত্রে ফিরিয়া যায়। অন্ঠান্য বিবষে জ্নিল্লিসিন্সাঙলহ 
ইহাদ্িগের কোন.সাদৃশ্ত নাই। 
| চিকিৎদ! ৷ 
শিরংশূল বা হেডেক্‌ 1২্বায়বিক শিক্পশুলে সিলি- 
কক্স উপকারী। ইহার রোগ তাতৃশ লাধারণ নহে। অতিরিক্ত 
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! 
মানসিক শ্রম ইহার কারণ। শির:শুলের রোগী বস্ত্র দ্বারা মস্তক 
জড়িত কারয়। রাখিলে জিনলিসিসম্্া আমাদের স্মরণ পথে 
আইসে। কিন্ত বস্ত্রের চাপ ইহার যন্ত্রণার উপশম করিতে পারে না, 
প্রকারে মন্তকের তাপরক্ষা ইহার উপশমের কারণ। চক্ষুর বিশেষতঃ 
দক্ষির চক্ষুর উর্ধে অধিকতর শিরঃশুল হয়। কোন প্রকারে মন্তক 
চালনা! এবং গোলমালে বেদন! বৃদ্ধি পায়। ছিন্নবৎ বেদন] মেরুদণ্ড 
হইতে মন্তকে যায়। বেদনার অতি বৃদ্ধির সময় বিবমিষা ও বমন, 
হইতে পাচুর। 

ম্িলিল্ান্ছিস্ ইহার শিরঃশূলও কোন কোন লক্ষণে 
হ্িনিলিলিনস্মাবর তুল্য, কিন্তু মস্তকবন্ধন জন্য তাপে উপশম ইহাল 
প্রভেরক। ইহাতে উপর তলায় উঠিতে মু্ধাদেশে চাপ থাকার ন্যায় 
অনুভূতি জন্মে। 

জ্িনিলিলিল্সা, ইন্রেসিক্সী এবং ্লমন্িিনিক্সীশ্লেন্ 
শিরঃশুল প্রচুর মৃত্রত্যাগে_উপশমিত হয়। মন্তকত্বকের অতিশয় 
স্পর্শাসহিষুঃ বেদনা সিল্িস্নিস্মাল্র বিশেষ লক্ষণ মধ্যে গণা। 

স্্রল্ত্নিআ্া্ন ীন্র্ধ_ইহার রোগ সহ লিসিস্ত্া 
রোগের অতি নিকট সাদৃশ্ত আছে। কিন্তু ইহার বেদনা ধীর গতিতে 
বুদ্ধর চরম সীমায় উঠিয়া হ্রাস হইতে থ!কে। 

স্যালিস্‌ কোগাক্সাড্রিঘগলিক্জাশ্রীবাপশ্চাৎ হইতে বেদনা 
উঠে এবং অগ্ভূতি হয় যেন মস্তক অতি বৃহৎ হইয়াছে । 
,  মস্তিক্ষোদক বা হাইভকেফেলাস।-হ্ছলবিশেষে এ 
রোগে সিনলিতিনিস্া ত্বারা বিশেষ উপকার প্রত্যাশা করা যায়। 
মস্তক বৃহত্তর এবং সম্পূর্ণ মস্তকে দুর্গন্ধ ও অল্প ঘর্দ। রোগী নিপ্রা- 
বন্থায় চমকিয়া উঠে। অন্নোদ্‌গার, মুখমণ্ডলের রক্তিমা এবং হস্তপদদের, 
শীতলতা ইছার অন্যান্ত লক্ষণ। 1, 


বিলিসিয্া। ১১৩ 


হ্যাল্াইটা। কব্বিঘ-__বৃহত্মস্তক, শীর্ণ ও খর্ঝ গ্রীরাবিশিষ্ট 
গণ্ডষালগাধাতুর শিশুর গ্রস্থিবিবৃদ্ধি জগ্মে। টহারা শিশুস্ুলভ ক্রীড়াদিতে 
বিরত থাকে, খ্যাক খ্যাকৃ কবিয়! কাসে এবং শীর্ঘ হইয়া যায়! 

স্বগী রোগ বা এপিলেপ সি ।-_গণ্মালা এবং অস্থিরোগগ্রস্ত 
ব্যজ্িদিগের মৃগীর পক্ষে স্নিলিজ্নিক্সা অন্ততম উপকারী উষধ। 
অতিরিক্ত মানসিক শ্রম অথযা উত্তেজনা! রোগাক্রমণের আশু কারণ 
বলিয়া! অন্থমিত। অমাবস্তার অব্যবহিত পরেই ইহার রোগের অধিকতর 
আক্রমণ হয় বিয়। প্রসিদ্ধি আছে। হ্বাষ্কেো] এবংআাহ্ঙ্ন- 
ভ্ভম্সিক্াল্ ন্যায় ইহার “অরা” বা রোগোৎপতির স্থান উদনরস্থ 
সোলার প্লেকৃসাস্‌ বা ন্সাযুঙ্জালবিশেষ। আক্রমণের পৃর্ব্বে শৈত্যান্ৃভূতি 
এবং রজনীতে রোগাক্রমণ ইহার প্রদর্শক বলিয়া গণ্য। ফিট শেষ 
হইলে তপ্ত ঘণ্ম হয়। ইহা অতি কৃচ্ছুসাধ্য রোগের ওঁধধ এবং 
লাধারণতঃ ন্চ্যাল্ন্েেল্িম্্ীর্প পর স্ুফলপ্রদ। আব্রল- 
স্মণেন্র পুনে শল্লীলোেল বান্পীর্েল্স শীতলতা 
ইহার বিশেষ প্রদর্শক বলিয়1 পরিগণিত । 

নিউরিস্থ্যানিয়! বা স্নায়বিক দুর্ববলতা |-_স্বায়বিক বল- 
ক্ষয় বশতঃ রোগী শারীরিক ৰা মানসিক শ্রম করিতে ভীত। কিন্তু 
কোন প্রকারে তাহাকে কার্যে উৎসাহিত করিতে পারিলে সে কার্য্য 
করিয়া যায়। রোগীর ক্বাযুশক্তি ছূর্বল হইলেও অসহিষ্ণু ভাব থাকে। 
লিলিজ্বিস্্রাক্ল বিশেষ কোষ্ঠবন্ধের বর্তমানতা এবং পৃষ্ঠ ও 
হস্তপদাঙ্গুলির অসাড়তা বথাক্রমে গতিদ ও অনুভূতিদ দ্াযুশক্তির 
হীনতা প্রকাশ করে। কোন কারণে ন্বায়বিক উত্তেজনা ঘটিলে ষে 
সকল ব্যক্তি কথক্চিৎ কুর্ভিযুক্ত, কিন্তু তাহার অভাব ঘটিলেই বিষাদিত 
ও অবসাগ্রস্ত হয় তাহাদিগের পক্ষে ইহা জতি উপযোগী বলিয়া গণ্য। 

লোকোমটর 2এটাকৃমি বা কশেরুকমাজ্জেয় ক্ষয়- 


১১৪ | হোমিওপ্যাথিক ভৈয়জ্য-বিজ্ঞান। 


রোগ।--ন্িিলিসিস্া মূল স্বাযু পদার্থের আধার যৌত্রিক ও 
কোবময় উপাদানের” রোগজ বিরৃদ্ধি ও পরে সন্কোচন ঘটাইলে স্মায়ূর 
মূল পদার্থের ক্ষয় হইয়া থাকে । ইহার লক্ষণ স্বরূপ পদ্পেশ্গীর বেদনা 
হয় ও ভিন্ন ভিন্ন পেখর ক্রিয়ার সামগ্রস্ত থাকেনা] দুর্ধল জ্ামুশরক্তির 
অসহিষ্ণভাব জন্মে। ইহার ক্রিয়ায় ' উপাদানধ্বংসপ্রবণতা থাকায় 
আনুষ্জিক লক্ষণরূপে পদনখসন্মিহিত স্থানে বিশেষ প্ররুতির ক্ষত 
বর্তমান থাকে । রোগারোগ্যে কালব্যাপী উষধ সেবনের গ্রয়োজন। 

পক্ষাঘাত বা প্যারালিসিম্‌ 1 পক্ষাঘাত রোগের প্রারস্তা- 
বস্থায় অথবা পক্ষাথাতিক দুর্বলতায় 'স্লিভিনসিস্থ্ী দ্বারা উপকার 
প্রত্যাশা করা যায়। কেনন! ইহার ক্রিদ্বাঘ় মন্তি্ ও মেরুমজ্জ! উভয় 
বায়ু পদার্থেরই পুষ্টিহানি উৎপন্ন হইয়া থাকে 1, যেরুদগুরোখে 
পক্ষাধাতিক দুর্ধবলতার পক্ষে ইহা বিশেষ ফলপ্রদ ঁষধ। এইরূপ: 
স্নায়বিক দছুর্বলতাসহ অনেক সময়ে জিনলিত্নিস্তানু বিশেষ 
'কোষ্ঠবন্ধ উপস্থিত থাকিয়া সরলান্ত্রসহ রোগের লংসৃষ্টতা প্রকাশ 
করে। ইহাতে আগন্তক উত্তেন্বনায় আাযূমগ্ডুল অত্যন্ত অসহিষ্ণ থাকে 
এবং ইন্টরিয়শক্তির রোগজ তীক্ষতা জন্মে। রোগী মস্তক ও মেরুদণ্ডের 
সামান্য চালনাও সময করিতে পারে না। চাপে গাত্র বেদনাযুক্ত ও 
ল্র্াসহিক্ু। রোগ শৈত্যসংঅবে বৃদ্ধি ও তাপে হ্রাস প্রাপ্ত হয়। 

কর্ণিয়াইটিস্‌, কিরাটাইটিস্‌ ব৷ কনীণিক1 প্রদাহ-_ 
কর্ণিয়াল আঙ্সার বা কনীণিক! ক্ষত।-__নিলিমিম্সালর 
কর্ণিয়া গ্রদাহে কর্ণিয়ার বা চক্ষুর কালক্ষেত্রের উপর. পচলা বা বিগ্ঙ্ধন- 
শীল (510180108) ক্ষত জন্মে এবং অতি শীপ্র কর্ণিয়ার ছিদ্র নিবন্ধন 
হাইগপিয়ন (কনীণিকার পশ্চাতে ও অধঃদেশে: অর্ধ চত্রাকারে পৃয় 
সঞ্চয়) দেখা দেয়। ক্ষতের চতুপার্্্ঘ উপাদানে প্রাদদাহিক ত্রাব ক্ষরিত 

য়হ টক্ষুপুট স্ষীত' এবং পৃযক্রাবী অঞনিন্া সবারা আচ্ছাদিত।. 


' লিলিসিয়া 1: ১১৫ 


কর্ণপ্রদধাহ বা অটাইটিস্‌্--কাণপাকা বা! - অট- 
রিয়! ।+কাণ পাকিয়া কর্ণপটাহের ছিন্র এবং কর্ণ হইতে: পাতলা, 
দরবদাহী এবং দুর্গন্ধ আর নির্গত হইলে .ক্লিলিজ্লিক্স1 অতি: উপকারী 
'উষধ বলিয়া, বিবেচিত। কর্ণাস্থির ধ্বংসনিবন্ধন আবসহ থোইলের স্ার 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র চাপ ও অস্থিখণ্ড নির্গত হইলে ইহ। আমাদিগের একমাত্র 
ভরসা গ্থুল। গলাত্যন্তরে ইউষ্টেকিয়ান নালীর সন্নিহিত ছ্থানের চুলকনা 
*ও চন্চনি ইহার বিশেষ লক্ষণ। কর্ণ ভেদ করিয়া তীর বেঁধার ন্যায় 
বেদনা, প্রচুর ঘর্খ, হঠাৎ হাচি এবং কর্ণমধ্যে পটুকার স্ষুটনের স্তায় 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শবও ইহার প্রদর্শক লক্ষণ মধ্যে গণ্য । 

নালিকাঁপদ্দি বা করাইজ]1|-__নাসিকালদ্দিতে স্সৈম্মিক 
বিল্লীর ক্ষত হই] পাতলা, রক্তযুক্ত+ তীব্র ও হাজাকর আ্রাব জন্মিলে, 
অথবা শ্ৈম্মিক বিলীর শুষ্কতা নিবন্ধন নাসারন্ধের বিরক্তিকর অন্ৃভূতি 
নিবারণে সিনলিনিহিনিক্ উপকারী। সন্ধি নাসিকা হইতে বিস্তৃত 
হইয়া গলাভ্যন্তরে ইউষ্টেকিয়ান নালী আক্রমণ করিলে যে চুলকণা ও 
চন্ডনি উপস্থিত হয় তাহাতেও ইহা! কলপ্রন। 

হে-ফিৰার বা ওষধিগন্ধজ জ্বর ।__স্নিলিসিম্মাল্ল 
রোগে সন্দির গলাভ্যস্তরে বিস্তৃতি বশতঃ ইউষ্টেকিয়ান- প্রণালীমুপ, 
সন্বিকটস্থ গলদেশ ও নাসিকারদ্বে, চনচনি ও চুলকানি এবং ভয়ানক 
হাচি হইতে থাকে । নাসিকা হইতে তীব্র হাজাকর শ্রাবের ক্ষরণ। 

কাশি ব কফ ।-_স্নিলিমিনক্সাক্প কাসিতে ষ্টাাম অস্থি 
উর্ কোটরে (9017296517)91 09552 ) বা ন্বরধগ্থ্রের অংশ বিশেষে 
শুড়গুড়ি হইয়া কাসি হয়? দ্বরখস্তর শুফষ ও কর্$শ থাকে এবং শ্বরতঙ্গ 
ছন্মে। ল্ুত্নন্ডুতন কাসিও সুপ্র। ইটার্ণাল্‌ ফসায় শুড়শুড়ির ফল। 
গলদেশ, শ্বরযন্ত্র অথবা শ্বাসনালীতে কেশ থাকার অনুভূতি জন্মে। 
ইহাতেও . ললশ্েকুস্নেল্স স্তায় শীতল পানীয় পানে এবং জম্ড, 


১১৬ হোমিওপ্যাথিক তৈবজ্য- বিজান । 


ললস্মেক্তম্ন এবং তলাইব্রচল্ল ন্তায় কথা কক্ছিলে কালি হয়। 
কখন কখন বমন হইয়' কাসির শেষ হয়। 

যন্গমাকাসি বা টুবাকুলার থাইাসস্‌1-_ফুপফুসের উপ 
ধ্বংস নিবিজ্কধন পৃঘ জন্মিলে অবস্থা্ছসারে ভড্নিভিলম্পিক্সাঁ দ্বারা 
উপকার হয়। বোগীর জৈব তাপের হাস হয়, সে কিছুতেই শরীর' 
উষ্ণ রাখিতে পারে নাঁ। ইহ! অতি ধীরক্রিয়াশীল ওষধ। বুদ্ধরদিগের 
অতি দীর্ঘকালের পুরাতন কাসি বা থাইসিস্মিউকসা রোগে 
ধাতুসংশোধন ভ্বার1 ইহা! উপকার করিয়া থাকে । প্রথমে শুষ্ক কাসি' 
হইয়া বক্ষ ভগ্ন হওয়ার নায় কষ্ট, পরে ঙ্চেম্মার স্থলন 7 বক্ষমধ্যে 
প্রচুর শ্রেম্মা ঘ$ ঘড় করে এবং হুর্গন্ধ পুয়মিশ্রিত গ্রেন্স' নিষ্ঠত 
হয়। ফলতঃ বুদ্ধদিগের পুরাতন কাসিতে বায়ূনালীগ্র বিস্তৃতি নিবন্ধন 
গহ্বরাত্যন্তরে সেন্স! ও পুয় লঞ্চিত হইলে রোগী তাহা সহজে নির্গত 
করিতে পারে না, পচিরা দুর্গন্ধ জন্মে। অতি প্রবল থাইসিস রোগে 
ফুসফুসের ধ্বংসোৎপর্র গহবর পৃত্বকোষে পরিণত হয়। বু চেষ্টায় 
অধিকতর গয়ার নিষ্ট,ত হয়। ফুসফুসে বৃহৎ বৃহৎ গহ্বরের বর্তম।নতাঃ 
প্রচুর রজনীঘন্ন এবং প্রলেপক জর ইহার প্রদর্শক। 

ব্্যাস্প জ্নিকগাম _ ইহাও বুদ্ধদিগের .থাইসিস মিউকসারোগে 
উপকারী । ইহারও পুরাতন ব্রঙ্কাইটিস্রোগে শ্বাসমালীর বিস্তৃতি 
নিবন্ধন গহ্বরাত্যন্তরে গ্সেশ্মার সঞ্চপ্ন হইয়া পচিয়া উঠে। ইহার 
প্রশ্বসবায়ুভে সাধারণতঃ হূর্ন্ধ থাকে না। কিন্তু ফুসফুসের গভীর, 
দেশ হইতে কষ্টের পহিত শ্নেম্সা নিষ্ঠঠত করিলে স্পষ্ট ছূর্ন্ধ পাওয়া 
যায়। ইহার রোগী শিখিলশরীর । 

হস্কত্িম্রান্ম২- ইহার থাইসিসের গয়ার ভয়াবহ রব 
বিশিষ্ট । হ্লিচিস্সিস্্রীস্্ অধিকতর পৃ থাকে । 

অআশম্কাডিজ্ম- গণ্ডমালা রোগের- পরিণাম ফল স্বরূপ গুটিকোৎ- 


সিলিসিয়!। ১১৭ 


“পাতি নিবন্ধন থাইলিস রোগে পুয় ভালে ইহ! অধিকতর উপযোগী। 
উদ্দরাময় উপস্থিত থাকিলে তাদৃশ ফলকারী নহে। 

্রস্তরকর্তন ও ঘর্ষণকারীর ক্ষয়কাস রোগে প্রভূত রজনীঘ্্ব ও 
দেহের পাওুরতা ধাকিলে ভ্নিনিতিনিক্কা ঘারা৷ উপকার পাওয়া যায়। 
শর্শের দুর্গন্ধ ইহারও বিশেষ লক্ষণ। ড্রস্সিল্পীল্ল স্ঠায় ইহাতে 
আক্ষেপিক কাসি থাকিপেও ইহ।র কাসির উত্তেজনার স্থান স্বরযন্ত 
ও সুপ্রা ্টার্ণাল ফসা; কিন্তু ড্রনিল্রাক্স তাহা স্বরধস্ত্রের উদ 
ভাগে ও গলায় থাকে, ইহাই প্রভেদ্ক। ডাং জসেট ৩ ক্রম 
ব্যবহারের উপদেশ করিয়াছেন । 

দন্তরোগ দন্তমূলপুয়পোথ বা এবসেল, এবং 
দস্তের নালীক্ষত বা ফিম্চ,ল1।---এই সকল রোগে জ্নিলি- 
সিস্মা! বিশেষ উপকারা য় দস্তের মৃপদেশের এবসেসের পৃ 
নির্গত হইয়া তথায় নালীক্ষত থাকিয়া যায়! উঞ্গ থাদ্ধ আহারে, 
মুখে ঠাণ্ডা বায়ু প্রবেশে এবং বজনীতে বেদনার বৃদ্ধি; রোগী দস্ত 
শিখিল বোধ করে। 

ব্্যাল্কেল্সিস্কা জুক্জিন্ণা-ইহা দত্তের কর্কশত। 
এবং তাহার উপরের কঠিন আবরণ বা এনেমেলের ধ্বংস উৎপন্ন 
করে। ভাং কপল্যা্ড এই ওষধ দ্বারা কোন রোগীর মতিয়াবিন্দব 
বা ক্যাটারাকৃট রোগ চিকিৎসাকালে তাহার দত্তের এইরূপ অবস্থা 
ন্ম্মিতে দেখিয়াছিলেন। ॥ 

টন্পিলাইটিস. বা কর্ণমূল গ্রস্থি-প্রদীহ ।__টন্সিল 
গ্রন্থিতে পৃয় সঞ্চার হইলে হিপাল্ল ঘরা পুয় নিষ্রাত্ত করার পর 
পু আব বন্ধ না হইয়। পাতলা, তীব্র ও দুর্গন্ধ যুক্ত হইলে স্নিলিমিক্া 
তাহা আরোগ্য করে। অস্থিরোগ প্রবণ শিশুদিগের পক্ষেই ইহা বিশেষ 
উপকারী । 


১১৮ হোমিওপ্যাথিক কৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উদরাময় বা ভায়ারিয়। 1---জ্নিলিস্নিক্সা ধাতুর পরিস্ফুট: 
শারীরিকগঠন ও ত্বকৃরোগবিশিষ্ট গগুমালা খাতুর শিশুর আরুসক্ষিক 
লক্ষণন্রপে এই উদদরাময় থাকে । 

পিলিপিয়ার উদরাময়ের বিষ্ঠা অজী্ঘপদার্থমিশ্রিত ও ঠা 
বেদনা থাকে ; ভূক্ত বন্তর বমন হয়। 

কোষ্ঠবদ্ধ বা কন্স্টিপেসন পরলাম ায়বিক লতা 
বশতঃ বিষ্ঠা অধিককাল সরলান্ত্রে থাকায় শুদ্ক ও কঠিন হইয়া যায়? 
অতি কষ্টকর বেগের পর বিষ্ঠার ন্ঠাড় মলদ্বারের কিঞ্চিৎ বাহিরে আসিলে' 
বেগ অন্তর্ধান করে এবং মলঘ্বারের সঙ্কোচন বশতঃ আংশিক- 
রূপে নির্গত খিষ্ঠা পুনঃ সরলান্ত্র প্রবেশ করে। ইহাই ভ্লিচিিন্- 
কোষ্ঠবদ্ধের প্রদশক। ৪ 

ক্লিন্গাশ্নেল্র কোষ্ঠবদ্ধের কারণও সরলাম্ত্রের দুর্ববলতা। 
রোগী প্রায়ই দণ্ডায়মান অবস্থায় মলত্যাগে বাধ্য | ইহাতে ভিনলি- 
ন্নিষ্মাল্র নায় মলদ্বারের সন্কোচন থাকে না। হ্নিলিজ্িম্্া 
এবং গ্রানাজ্গাইটিস্লেল্র মলদ্বারে অত্যন্ত টাটানি ও বসম্রাব থাকে, 
কিন্তু প্রথমের বিষ্ঠার সরলান্ত্রে ফিরিয়া যাওয়া! দ্বিতীয়ে থাকে ন1। 

ফিসার অব দি এনস ব। মলদ্বার বিদারণ ।---ক্ষাটা মল- 
হারের বড়ই উত্তেজনাপ্রবণতা জন্মে এবং তাহার সহিত কোষ্ঠনদ্ধ- 
বর্তমান থাকায় আংশিক রূপে বহিল্ক্ান্ত বিষ্ঠা মলম্বারের সঙ্কোচন 
বশতঃ সরলান্ত্রে পুনঃ প্রবেশ করে। ইহাই এ রোগে ক্লিন 
নিম্সাল্ল বিশেষ প্রদর্শক। ইহাতে মলত্যাগের অর্ধধপ্টী পরে 
মলম্বারে অত্যন্ত বেদনা হইয়া কতিপয় ঘণ্টা থাকে 

গগুমাল! রোগ ব! স্ক ফুল1।-_-গগমালাধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তি 
বিশেষতঃ শিশুদিগের গ্রন্থির স্ফীতি ও তাহাতে পুয় সঞ্চার, উপযুক্ক- 
আহারের অভাব ব্যতীতও সমীকরণ দোষে (115155512)1190107 ) 


সিলিসিয়া। . ১১৯ 


পুষ্টিহানি, অস্তকের-ও পদের দুর্গন্ধ ঘর্্ম এবং স্ফোটক, উপাদানাদির 
দড়কচড়াভাব (17.08180109 ), দাহিকা ও অস্থিরোগপ্রবণতা! প্রস্থতি 
(পক্ষে জিলিজিক্তা অতি উৎকষ্ট উষধ মধ্যে পরিগণিত। 
ম্যাগ্সেসিয়। মিউ-_-পদঘর্ম, যকৃৎবিবৃদ্ধি এবং ত্বগুত্তেদ রোগে 
স্িলিক্নিস্স্রা অপেক্ষ! ইহা অধিকতর উপযোগী। ইহাতে ফেল 
পদঘর্দের, কিন্তু জিনিভিলজ্লিস্তা্র পদ ও মস্তক উভয় স্থানের ঘর্ষ্েরই 
দূর্গন্ধ থাকে । 
ভ্রন্সিম-কঠিন ও দড়কচড়াতাবধুক্ত গ্রন্থির পরজননপ্রবণতায় 1 
আঁশ্রডি ন-_মবসন্ন ও আলস্তপরতন্ত্র রোগী অস্বাভাবিক ' ক্ষুধা 
বশতঃ সর্বদাই আহার করেঃ তখাপি শীর্ঘ. হইয়া যায়। সম্পূর্ণ 
রসগ্রন্থিমগুলই গ্লেগাক্রান্ত হওয়ায় আরোগ্যোপযুক্ত উত্তেজনা-বিহীনঃ 
স্কীত ও কাঠিন্যবিশিষ্ট । 
আস্ডফল্ক্ন২-ডাং সি, এস, রসগ্রস্থির স্ফীতি নিবারণে 
৩% ক্রমের বিশেষ প্রশংস| করেন। হাতুড়ে নিয়মে ইহার ব্যবহার 
করিয়া তিনি বছতর বোগীর উপকার করিয়াছেন) 
গ্রন্থিরোগ বা ডিজিজেজ অব. ধি গ্র্যাগ্ুদ্‌।-_ _লসীকা- 
গ্রন্থি, স্তন ও ত্বকের রসভ্রাশী গ্রন্থি প্রভৃতির পৃষসঞ্চারক প্রদাহের 
অবস্থাবিশেষে নিচিলনিনক্সা মহৌষধ । গ্রস্থিসংস্থষ্ট নালীক্ষতের পক্ষে 
ইসা উৎকৃষ্ট বধ । 
অস্ছিরোগ-_বালাস্থিবিকার বা রেকা ইটিস্‌,অস্থিক্ষত 
বা কেরিজ অন্থিধ্বংস ব| নিক্রসিস্‌।-_অস্থির ' পুষ্টিহীনতা, 
অস্থিক্ষত এবং অস্থির নৃযনাপিক অংশের ধ্বংস প্রতি নানাপ্রকার অন্টি- 
রোগের ফ্নিলিস্লিম্মা অতি প্রধান ওষধ | ' মূলতঃ যথেষ্ট আহার 
সতেও সমীকরণাভাবে শিশুর অস্থির এবং পেশীমগডলীর পুষ্টিহানি ও 
সুব্বলতা ঘটিয়া শিশু সহজে এবং শীগ্গ হাটিতে পারে ন1। সন্ধ্যাদিয, 


১২৯ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজান। 


কিঙেবতঃ জান্ুসদ্ধির তাত্তবোপাদান বা কফাইক্রাস টিন্ুর প্রদাহ 
ওস্ফীতি জদ্মিরা সন্ধি বৃহত্তর এবং কদাকাঁর হইয়া ফায়। অনেক 
স্থলে মেরুদণ্ডের ম্যুনাধিক বক্রতা জন্মে । এই লকগ শিশ্ুরোগে পূর্বক ' 
বর্ণিত গঠনবিকার ও ঘর্াদি প্রদর্শক লক্ষণের অভি পরিস্ষ'ট অবস্থার 
ঝুটানত। শিগুর গণ্ুমালা রেগের অতি প্রকৃষ্ট পরিচয় । কশেরুকাস্থির 
ক্ষত; কর্ণের ম্যাক্টইড প্রসেস্‌ বা চুচক-প্রবর্ধন এবং হিপসন্ধি ও 
জানুসন্ধি প্রভৃতির অস্থির ক্ষত ও ধ্বংস বা নিক্রসিস্‌ ও নালীক্ষতের 
ইসা অন্ততম মহৌষধ । আক্রান্ত শরীরাংশের অত্যধিক স্পর্শাসহিসুঃ 
বেদনা শৈত্যসংস্পর্শে বর্ধিত হয়। হিনলিলিজ্পিস্া। অতীব ধীর ক্রিয়াশীল 
ওঁষধ। ইছা দ্বারা রোগ চিকিৎসায় চিকিৎসক ও রোগী উভয়েরই 
ধৈর্্যাবলম্বনের প্রয়োজন । | 

হ্ক্যাল্ন্কে ক্াক্্ধ-ডাং বেয়ার দেরি ক্ষতরোগে 
ইছাকে সর্বোচ্চ স্থান প্রদান করেন। মেরুদণ্ডের বক্রতা, অস্থিবিকার 
এবং অন্ন ঘর্শ প্রভৃতি ইহা সবার আরোগ্য হয়। 

সমস এত্নি- হিপ সন্ধিকোগ ও অস্থিক্ষতরোগে ইহা উপকারী। 
অনুভূতি জন্মে যেন আক্রান্ত অস্থি ছুরিক! দ্বারা টাছা হইতেছে। অত্যন্ত 
ছুর্ববলত্াসহ অস্থিবিকার বা রিকেট রোগের ইহা অস্যুৎ্কষ্ট ওঁষদ। 

_বূসবাত রোগ ব| রুম্যাটিজমৃ ।--পুরাতন বংশগত রস- 
বাত রোগে ব্নিলিনিিস্মা। আমাদিগের অন্ততম নির্ভরস্থল। হ্কন্ধের 
এবং লন্ধিনিচয়ের বেদলায় ইহ] হবার] বিশেষ উপকার প্রত্যাশা করা 
যাক ; রজনীতে- এবং আক্রান্ত স্থান.অনাকৃত করিলে বেদনার বুদ্ধি ও 
তাপে উপশম হয়। ভিলত্ভাতসক্ল বেদনার প্রকৃতি ইহার বিপরীত, 
বেষনার স্থান আরৃত করিলে বৃদ্ধি। রোগ পদ: হইতে উর্ধে যায়। 

ভ্যাকৃসিনেষণ (গো-বীজের টিক) বশতঃ রোগ ।-_ 

অতি নির্দোষ বীজ দ্বার! টিকা! দেওয়া হইলেও: অনেক লময়ে তাহার, 
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' কুক্ষল স্বরূপ নিসর্পা্ি ত্বগুন্তেদ, সর্ধ্বাজীন আক্ষেপ ও উপরাময় শ্রুতি 
এরোগোৎপন্ন হয় । এই সকল অবস্থায় ফ্নিলিঙ্লিক্সা! রোগীর ধাতু 
দোষ প্রশমন স্বারা উপরিউক্ত রোগ নিবারপে সক্ষম। ফ্রান্সের প্যারি 
নগরে কোন সময়ে প্রায় ৩* কি ৪* হাজার বালককে টিকা দিবার 
পুর্কে এক মাত্র! করিয়া স্হান সেবন করান হুইয়াছিল। টিকা 
দেওয়ার পর এই সকল বালকের কোন প্রকার রোগ জন্মে নাই। 
এুজা-ইহা 'সিলিমসিম্।জ্র কাধ্য সম্পূরক । টিকার 
পরের উদরাময়ে এবং জরতাপ অতিরিক্ত বৃদ্ধি পাইলে ইহা দ্বারা বিশেষ 
উপকার হুষ। ডাং গ্রভলের মতে" হাইড্রজিনইড ( রসোৎ্পাদ্ক ) 
'ধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তির পক্ষে টিকা অতিশয় অনিষ্টকাঁরী। জ্নিলিলিস্তা 
ইহার প্রায় সকল প্রকার কুফল সংশোধনেই সমর্থ ॥ শত উদ্ররা- 
ময়ের 'আরোগ্য দ্বারা ইহার কাধ্যের পৃরণকরে। খুজ্কাল্ল্র ক্রিয়ায় 
বৃহৎ পৃযগুটিকা উৎপন্র হইতে দেখা গ্রিয়াছে। এজন্ত অত্যধিক পুগ 
পঞ্চযবশতঃ টিকা বৃহদাকার ষারণ করিলে ইহা! উপকারী । বসন্ত 
গুটিকায় অত্যধিক পৃ জন্মিয়া বৃহদায়তন হইলে ডাং বনিংহসেন থুজা 
ব্যবস্থা করেন। 
ত্বকরোগ |-_জ্নিলিলিস্তা শরীরস্থ সম্পূর্ণ কৌধিকোপাদবান 
বা সেলুলার টিস্থ আক্রমণ করিয়া প্রদাহ, কাঠিস্ত দড়কচড়া ভাব ও 
পৃষ উৎপন্ন করিয়া থাকে । ইহার এই ক্রি ত্বকৃসংস্ষ্ট কৌধিকো- 
পাদ্ধানে বিশেষ প্রকাশ পাওয়ায় নিয়বর্ণিত রোগোৎপর হয়। 
আহ্ুলহাড়া ইহার অন্যতম কষ্টপ্রদরোগ। স্নিলিস্িস্া ইহার 
সর্বোৎকৃষ্ট ওষধ। পু 
ক্ফৌটক বা বইল্‌স্‌।-_লিলিঙ্সিস্্। যোগ্ধকোপাদান বা 
কনেক্টিভ টিনুর প্রদ্ধাহ, ক্ষতি, দড়কচড়াভাব ও পৃ উৎপাদক বন্ত। 
সেলুলার টিন বা ফোবময় উপাদানের প্রদাহ, স্ফীতি ও কাঠিন্যই 


১২২ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


ক্ফোটকের প্রারভ্িক অবস্থা, একারণ .এই অবস্থায় ভিনিভিলত্লিন্তা 
প্রদতত হইলে পুয়জনন নিবারণ ছারা! ইহ! স্ফোটক আরোগা করিতে 
সক্ষম | ন্ফোটক পাকিলেও যদি তাহা হইতে পাতঙ্লা জঙগবত রমন কি 
কলৃতানির ম্যায় এবং দুর্গন্ধ অথরা ঘন পৃথও আ্রাব হয় এবং তাহা সহজে 
আরোগ্য না হয়, স্নিভিহ্নিস্্। তাহার আরোগ্য বিধানে সক্ষম। 
ইহার স্ফোটক দলে দলে আক্রমণ করে | সাধারণতঃ হিপ্নাল্েন্ 
পরে ইহা প্রষোজা। 
ব্্যাল্ক্েলরিস্্। আল্হুঙ্িকাক্ষোটকের ক্ষীতি দুর 
করিতে সক্ষম । আনে্নিলঙ্ত এবং কগান্্থ ভিজ পচনশীল 
ছুর্বলকর (১15759710) ক্ষোটকে উপকারী । 
পুয়কোষ বা এব সেস্‌।_-সহজে আরোগ্য না হুইয়া ক্রমাগত 
পাতলা, জলবৎ পৃষ নিঃসরণ করিতে থাকিলে জ্নিলিচ গ্রগোজ্য। 
ফলতঃ ওঁষধ যন্্রপ ধীরক্রিয়াশীল, ইহার রোগও তদ্রশ নিরাময়িক 
উত্তেজনাবিহীন ও মস্থরগতি । ইহার ক্রিয়ায় ক্ষতের সুস্থৃভাব হয় এবং 
সুজাত (189091919) পু ও সুস্থ মাংসাক্ষুর জম্মে। এক্সপ ক্রিয়ার 
উপস্থিতিতে উবধ বন্ধ করা উচিত, অগ্তথ। উপকারের অন্তদ্ধানে ব্যাধির 
পুনরাবর্ভন হয়। ইহার প্রত্তষেধকল্পে স্ুুক্স এট্নিড উপকারী। 
মস্নিজিন্চ রোগে তাপের প্রয়োগ শাস্তি প্রদ । রুগরস্থানের চতুঃপার্খস্থ 
€োবময় উপাদানে পৃষ প্রবেশ করায় একাধিক নালীক্ষত জন্মিলেও 
ইহা উপকারী । সরলান্ত্রের নালীক্ষতে; বিশেষতঃ রোগীর যদি দ্নায়ুবিক 
উত্তেজনা বর্তমান থাকে, ইহ1 বিশেষ উপকারী । হ্িনিলিকগাল্ ভ্রাবে' 
অত্যন্ত দুর্গন্ধ থাকে । গণগ্ুমালীয় ও টুবাকু'্লার এব সেসুরোগেই ইহা' 
বিশেষ উপযোগী ।. এ 
গ্রীরা বসগ্রন্থির, গগ্ডমালাঘটিত পৃযশোধ রোগে চরাকেক্ হানি 
এবং : ম্বগ্যাক্ছে আবাস উপকারী । এস্াাহিৎ ও কালে 
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অতিঘাতব্ধ পুযসঞ্চারের ওষধ। ব্চ্যালেও্ু রোগে প্রবল প্রদাহ হয় 
না এবং পবন ও. হরিজ্রাত পৃ থাকে ।. যাহাফিগের তক তর দূরবস্ক 
ষে সামান্ ক্ষতও. শীদ্র আরোগ্য হয় না ও পৃয জন্ে, হিপপীজ্” 
সিলিব্, শ্যাল্নেে চা এবং ভ্রযাণ এবসেস্‌ আরোগ্য 
করে। পৃয সঞ্চার এবং শোষণ নিবন্ধন পৃ-বিষ-জ্বরে ডাং গ্রভেল 
আর্পিবগন্প প্রশংসা করিয়াছেন। 

কার্বাহ্কল বা দাহিক1 |--উভয় স্বন্ধের র ধযবর্তী স্থানের! 
কার্ববাঙ্কল ব1 পৃষ্ঠাথাতে জ্নিলিক্ক প্রযোজ্য । রু্রস্থানের পচা সড়া ও 
মত উপাদান দুব করিয়া ইহা সুজাত পৃ এবং সুস্থ মাংসাচ্ছুর উৎপন্ন 
করে। ম্নাই এফ্িড এবং ফাইউললও এ রোগে উপযোনী। 
ভাং গ্রভেল জ্ঞার্ণিকাল্ প্রশংসা করিয়াছেন। 

টেল্পাণ্উি,ল বুনেন্্-দাহিকার একটী বিশেষ উপকারী 

ওষধ। অত্যন্ত বলক্ষয় এবং উদ্দারাময় যুক্ত সবিরাম জরের সন্ধযাকালে 
আক্রমণ হইলে ইহা দ্বারা উপকার হয়। রোগের অতি ভয়াবহ বেদনার' 
নিবারণে ইহা অদ্ধিতীয় মহৌধধ। ইহার বেদনা ল্যাক্কেক্িস্» 
এন নিনাস্ন এবং স্নিলিলিন্ত্া বেদনাসহ তুলনীয়। 

ক্ষতাঙ্ক বা সিকেটি_কৃস্‌ প্রভৃতি ।__ক্ফোটক,  পৃশোগ 
পরস্থতির আরোগ্যান্তে অনেক সময়েই স্বকে অথবা যগ্তরাির গঠনোপা- 
দানে কাঠি, দড়কচড়া ভাব অথবা কদাকার ও কখন কখন অস্মুবিধা? 
জনক ক্ষতাক্ক থাকিয়া যায়। জ্নিলিস্সিস্্রা তাহার নিরাকরণে 
সমর্থ। এস্থলে ইহা গ্রাাশাইডি্নসহ তুলনীয় । ক্ষতান্কের বিলোপ' 
করিতে পারে বলিয়া ইহার ধ্যাতি আছে। স্াাইটউ-লজ্াঞ্ ও 
এই ক্ষমতা আছে বলিয়া কিঞ্চিত প্রসিদধির বিষয় শ্রুত হয়য়া যায়। উপরি- 
উক্ত দড়কচড়াভাব (17901807 ) দুরীকরণে 1স্নজিসিস্ত্া অক্ষ 
হইলে মধ্যগামী রূপে আলম প্রয়োগে ফলের আশা করা যায়। 


লেকচার ৩৮ (০05 সস), 


ভিরেষ্্রাম্‌ এল্বাষ € %০৪৮৮০০ 41৮8) )। 
প্রতিনাম ।--হেলিবরাস এল্বাস। 
সাধারণনাষ ।-_হোয়াইট হেলিবর । মুরোপিয়ান হেলিবর ৷ 


জাতি ।__মেলাছ্েসি। ( লিলিএসি ).। 


জন্মস্থান |--মধ্য যুরোপ হইতে আনিয়া থণ্ডের রুসিয়া দেশ 
পর্য্যস্ত পর্ববতময় ভূমিতে শাক জাতীয় বাৎসরিক উত্তের 

প্রয়োগরূপ 1-_শুষ্ধীকুযূত লের অরিষ্ট বা টিংচার। 

ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।-_-কতিপয় ঘণ্ট। হইতে কতিপয় সপ্তাহ 


মাত্রা ব! ব্যবহারক্রম ।--অধিকাংশ সময়ে--১ ৩* ও 
২০০ ক্রম, তদুপ্ধ হইতে ১০০০০৩ (০79) ক্রম পধ্যস্ত অনেক্ষ সময় 


ব্যবহৃত হইয়াথাকে | * 


* লব্প্রতিষ্ঠ চিকিৎসকগণ রোগের অবস্থা বিশেষে যে যে ক্রমের উষধ. কাবহার 
করিয়া ফলপ্রাপ্ত হইয়াছেন তাহা নিযে প্রদর্শিত হইল, যথ।-ডাঁং ব্যারোজ-_ 
পুরাতন শিরঃশুল ; অপরাছে আক্রমণের আরস্ত ও রাত্রি পর্য্যন্ত স্থিতি; উত্তর 
বাসছভে আ|কৃ্টবৎ বেদন।। বারশ্বার শুত্রতাযাগ ঃ প্রাতঃকালে বেদনার উপশম; 
৪০০, আরোগ্য । ডাঁং বের্জি--স্তন্যপায়ী শিশুর উষ্ণ গ।ত্রও কাঁসিবার সময় 
ললটে শীতল ধশ্দব হইত এবং নিদ্র(কাঁলে তাহায় চক্ষু অর্থ নিমীলিত থাকিত ? 
২০০, আরোগা । ড।ং লিশি--১৮ মাসের শিশু পূর্ববাহ্ ১১টার সময় ভগ্লানক 
ক।নিতে অবিশ্রাস্ত শ্লেক্া বমন হইয়া নিজ্রেখিত হইত; ললাট এবং মুখমণ্ডল 
শীতল ঘণ্মাবৃত খাকিভ ? মুখমণ্ডল দেখিতে ও চাপিলে শ্থেত বর্ণ প্রতীকম।ন হইত ; হস্ত 
৭৪ পদ শীতল খাকিত ; এবং অতিশয় হুর্বলতা৷ জন্মিত ॥ ৩৪০০০ (34 00)১ আরোগ্য । 


ভিবে্টাঘু এলবাম । ১২৫ 
| উপচয় |---সামান্ত শরীরচালনায় $ গাজোখানে ; কলপানে +. 
মলত্যাগকালে ও তৎপূর্ষে  খাতুত্রাব কালে ও তৎপুর্বে $ ঘর্শবাবস্থায় 
 হুঠাৎ ভীতিগ্রস্থ হইলে। | 
উপশম |- উপবিষ্ট ও শয়নাবস্থায় (দুর্বলতার পক্ষে নহে )। 
সম্বন্ধ ।--ভিরেটাম এল্বামের কাধ্যগ্রতিষেধক-_একন্‌” 
ক্যাম্ফর, ও কফিয়া ু। 
ভিরেটাম যাহার কাধ্যপ্রতিষেধক--আস? রি ফেরাম্‌, ওপি- 
য়াম্‌ ও টেবেকাম। 
ভিরেট্রাম যাহার পরে প্রয়োজ্য__আস? সিঙ্ক, কুপ্রাম, ইপিকা ও 
ফ্স্‌ এসি । 
তিরেট্রামের পরে থাহা প্রধোগ্য_.আর্শি, সিক্ক, কপ্রাম ও ইপিকা। 
ভিরেষ্ামের সমক্রিয় ওষধ-কুপ্রাম (শীতঙ্গ জল পানে .কুপ্রাম 





ডাং বেরিজ-__পুরুষ রোগী ; এক সপ্তাহ হইতে অংশক্লকাপ্চি দ্বারা আ বৃত্ত শরীরস্থানের 
বেদনা; দৃষ্টিহানি ও শিরোধুর্ন £ ক্যালমেল "ও রুবার্কা সেবনে উপরিউক্ত লক্ষণ 
তিরোহিত হইয় নিষ্মলিখিত লক্ষণ বর্ধমান থাকে--তা।গ কালে মূত্র ঘোরবর্ণ, কথন 
প্রায় কুধ্চবর্ণঃ কখন শীতল ঘর; খাদা আন্মাদহীন; তাতকুট সেবনে গলা শুফ হয় 
ও রে!গীর তায্রকুট ভাল লাগে না--৭ দিবস এই লক্ষণ ছিল। এক দিবস আহারে ইচ্ছা 
জন্মে; আহার করিতে বিবমিষা হওয়|য় বমনের বেগ বাতীত তাহ গলাধঃ করিতে পাবে 
নাও জিহব! শুভ্র, ২০০, আরোগ্য । ডাং বেজ--৫৪ বৎসর বয়সের রোগী ; এক বৎসর 
ভঈতে আমাশয় প্রদেশে বেদনা ক্রমে ক্রমে আক্রমণ করিয়া! প্রথমে আমাশয় দেশে 
থাকে, পরে তথ] হইতে ছুই পার্শে বিভত হইয়া পুষ্ঠের অংশফলব্থান্থির নিয়তম সীন। 
পথ্যন্ত যায় ঃ বেদনণর অতাস্ত বৃদ্ধি হইয়া ভয়ানক মন্ত্রণ:প্রদ[ন করে, পরে ক্রমে হস 
পাইতে থাকে? বেদনার আরম হইতেই রোগিণী শীতে কাপিতে থাকে এবং হস্ত ও পদ 
শীতল হয় ; ৩, জারোগ্য। ড।ং চামাস'শ+৫৫ বৎস বয়সের রোগী; জলপিক্ত হইবার পর 
রজনীতে ৪ বার মলত্যাগ হয়, মলতা!গেছ পূর্বে উদরের বেদন।* ডাক ও শীতকম্প 
চিল; ফোলন অস্ত্রের আগ্মান ও স্পর্শে সামান্য বেদনা? নাড়ী স্পনশন ১৫৮ কিন্ত ক্ষ), 


১২৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


কাশির উপশম; ইহাতে অধিকতর, খললী এবং উদ্বরাময্ব..ও বমনাদি 
স্বশ্নতর )) ত্রায় € কোষ্ঠবদ্ধ )$ জ্ঞাট্রকা কার্ক ( স্বেতলালাবৎ কমন ? 
জলবৎ বিষ্ঠার বেগে নিঃসরণ ; খল্লীতে উদর ও পায়ের ভিম্‌. চেপ1); 
রিসিনাস কমু (বমন ও বিরেচন থাকার অবস্থাতেই পতন লক্ষণ )| 
 ভিরেট্রামের কর্ধ্যকারিতার স্থল-_অবস্থাবিশেষে স্ুুরাসারঘটিত 

সংজ্ঞাহীলতা ; স্সি্নীল্ল অপব্যবহার নিবন্ধন রোগ?) লা 
ব্লাল্ল-বিষক্রিয়া প্রযুক্ত উদরশুশ ; অহিযেস্ন ও তাওসকুউ 
সেবন নিবন্ধন কুফলজাত রোগ। 

তুলনীয় ওষধ ।-__-একন, এন্টিম টার্,) আর্পি, আস? 
সিঙ্ক, কল্চি কফিয়া, কুপ্রাম, ডিজিট, ড্রসিরা, ফেরাম, ইপিকা; 
আইরিস, ওপি, ফস এসি, রাসটঝন, সিকে ক ও জিঙ্ক । - 

উপষোগী- ধাতু এবং রোগপরিচায়ক লক্ষণ ।__যে 
'সকল বাক্তি এক] থাকা সহা করিতে পারে না তথাপি কাহারও সহিত 
কথ|। কহিতে অস্বীকার করে, তহাদিগের পক্ষে উপযোগী । 


পিক কটাসে। ও শুষ্ক; বিষ্ঠা সবুজ্জাভ কটা; ঃপদ পদ শ্রীতল ; পায়ের ডিম অসাড়; ॥ সামান্য 
বিবষিষা 3১, আরোগ্য । ডাং পেইন-রে।শীর বয়ঃক্রম ৩৭ % ভোরে বমন ও বিরেচন , 
তুল ধৌত জলের নায় বিষ্ঠা; বমন প্রচুর ও জলব ॥ ছুর্রবলতায় উঠিয়] মগত্যাগ করিতে 
অশক্ত, অনৈচ্ছিক মলত্যাগ । বেদনাহীন ; রোগী উদ্বামভাবযুক ও মৌন? চগ্ুবসাঃ 
.নাড়ী বীর, মধো মধ্যে দীর্ঘ নিবাস হস্ত নীলাভ ও চটডটে 'র্যুক্ত, প্রথমে কাম্ষর 
পৰে ভিরেট ৩৬ আরোগ্য করে। ভাঁং সেপ্টিন--জরাঘুর পুরাতন প্রদাহ, *৩ মাসের 
রোগ ; অতাস্ত ছুর্ল 7 মৃথ গার ঃ চক্ষু বসা; অঙ্গসীমাস্ত শীতল , জরায়ুর প্রচও 
বেদন1 ও গুরুত্বানুভূতি এবং বিশেষরূণে তাহার পশ্চাৎপ্রাচীরে কুচিবিদ্ধবং বেদনা ; 
জরায়ু বন্ধিতীয়তন, কঠিন এবং প্পর্শে বেদনাযুক্ত ; জনাধুত্রীবান্ন রক্তাধিকা : সামান্য 
চাঁপ দিলে রোগিপী চীৎকার করিয়া উঠে ধেদন! প্রযুক্ত কোগী গাত্রেঃখান করিতে 
অশক্ত ; সম্পূর্ণ ্ুধাহীনতা ; র্েদযুক্ত অতিসারঃ ৮ বিশেষতঃ অঙ্গ পরত্যঙ্গ সর্ববদর 
.জন্ত শীতল; ৬, আরোগ্য। রা 


'ভিক্েেট্রাম এল্ধাম। ১২৭ 


ষেসকল রোগে ত্বরিত জীবনীশক্তিন অবসাদ ঘটে, 

সম্পূর্ণ শক্তিহানি হয় এবং পতন বা কলাপস. অবস্থা 
জন্মে। ও রা ১ 

প্রায় সর্বপ্রকার. রোগেই ললাট দেশে শীতল ঘন্ম্ম ( সর্ববশরীর 
ময় ঘর্খে টেবেক )। 

রোখিণী মনে করে সে গর্ভনী অথবা সে শীঘ্র প্রসব করিবে। 
অন্ীপতা, লাম্পটা এবং কামবিষয়ক জল্লন! ; ধর্ম সম্বন্ধীয় (হায়, সিলি, 
টম) উন্মাদ রোগে রোগী সকল বস্তুই, বিশেবতঃ বস্ত্র ছিন্ন ও কর্তন 
করিতে ইচ্ছা! করে। 

সামান্য শ্রমেই € কার্বব ভেজ, সাল্ফার ) মৃঙ্ছারতভাব ; অত্যন্ত 
দুর্বলতা 

রক্তস্রাব কালে শক্তিহানির ( যুচ্ছ।রভাব, টি,লি, ) অনুভূতি | 

মুর্ধাদদেশে এক চাপ বরফ থাকার অনুভুতি হইয়া শীতের 
ভাব ( সিপিয়া, ভ্যালে ) ১ মস্তকোপরি যেন যুগপৎ তাপ ও ৈত্যান্থ- 
ভূতিবৎ বোধ; যেন মস্তিষ্ক ছিন্ন হইয়! খণ্ড খণ্ড হইতেছে। 

মুখ পার, নীল ও কল্যাপস্‌ বা হিমাঙ্গলক্ষণযুক্ত ;যুখাকৃতি বসা ও 
ষৃতের ন্াঘ্; শায়িতাবস্থায় আরক্ত; উত্থানে যুখ পার হইয়া যায় (একন)। 

তীক্ষ ও অভর্পনীয় পিপাসাঁয় রোগী অধিক পরিমাণে অত্যধিক 
শীতল জল ও অন্ন্ূস পানীয় পান করিতে চাহে; রোগী প্রত্যেক বস্তই 
শীতল করিয়! দিতে বলে। 

অল্প অথবা শ্রমাপনোদনকারী বস্ততে (স্‌ এ) ইচ্ছা। 

মুখমণ্ডল, নাসিকাগ্র»ৎ পদ, জজ্ঘা» বাহু এবং অন্ঠান্ত অনেক 
শরীরাংশ বরফবৎ শীতল | উদরাত্যন্তরে ঠৈত্যানুহুতি (কল; 
টেবে)। প্রবল বমন সহ প্রভূত বিরেচন। 

অত্যধিক বিবষিষা ও বলক্ষয়কারী বমন হ্বলপানে €আর্স 


১২৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


সামান্ত গাত্র চানায়-_টেবে ) বর্ধিত হয় এবং বমনান্তে রোগী অত্যন্ত 
ছুর্বল হইয়া পে 

উদদরে ছুবিক্কা দ্বারা কর্তনবৎ্ বেদনা । 

কলের! রোগে এবং হঠাৎ ভীতি প্রযুক্ত (ওপি, একন ) বমন এবং 
প্রচুর পরিমাণ জলবৎ বিষ্ঠার বেগে নিঃসরণে রোগীর ছূর্ববলতা। 

ছুগ্ধপ্রোষ্য বালক ও শিশুদিগের সরলান্ত্রের জড়তা বশতঃ ফোষ্ঠবন্ধে 
মলত্যাগের উদ্রেক হয় না; বিষ্ঠা বুহধাকার ও কঠিন (করায়, সাল্ফ ) 
আথবা গোলাকার, কৃষ্ণবর্ণ পি পিগু ( চেলিঃ ওপি, প্লান্ঘ) থাকে ও 
উদ্ধোদরে (ইগ্নে-সরলাস্ত্রে, নাকৃস ) পুনঃ পুনঃ যলত্যাগেচ্ছার অনুভূতি 
জন্মে। পূর্বেবোফরূপ কষ্টপ্রদ কোষ্টবন্ধে প্রথমে লাইন ও 
স্পান্চিঙন ব্যবহারের পর প্রয়োজ্য। ৭ 

রজোরুচ্ছ রোগের প্রত্যেক খহুত্াব কালে বমন* বিরেচন অথবা 
দুর্বলকর উদরাময় ও শীতগ্ ঘন্্র (এমন কার্ব্ব, বভি) হইয়া রোগিণী 
এতাদৃশ দুর্বল হইয়া পড়ে যে পরে ছুই দিবসের মধ্যে সে প্রায় 
দণ্ডায়মান হইতে পারে না (কার্ধ এ, ককু )। 

অহিফেনসেবন এবং তাত্রকুট চর্ববণের কুফল। আর্দরবায়ু প্রবহণ 
কালে অঙ্গ প্রতাঙ্গের বেদন1, শয্যার উষ্ণতায় বুদ্ধি এবং অবিশ্রান্ত 


ভ্রমণে হাস। 
রোথকারণ। 
অপরিমিত শারীরিক শ্রম, বিশেষতঃ ভ্রমণ বশতঃ ক্লান্তি ; শুক্রাপচয় 
ও শোণিতত্রাব প্রভৃতি জৈবরসহনি এবং মানলিক ভাববৈপরীত্য 
প্রভৃতি কারণে ভিডি ,ম্মেক্স সাধাযণ রোগ জন্মে। স্থলবিশেষে 
আমাশয়বিকারঃ শৈতসংল্পর্শ এবং মগ্তের অমিতাচার প্রসৃতিও ইহার 
বেমগর কারণ মধ্যে গণ্য । 


ভিরে্রাম্‌ এল্বাম। ১২৯ 


সধারণ ক্রিয়া ।-_ মস্তিষ্ক, যেরুমজ্জা এবং  তদুৎপন্ন দ্বাযু 
“অগ্ডল আক্রমণ করিয়া ভিবেট্রাম প্রধানতঃ পরিপোষণবন্ত্রমগ্ুলের ক্রিয়া- 
“বিভ্রাট ঘটায় এবং পোষণ ও পুরুষৎপদিকা প্রক্রিয়ার বিকার উপস্থিত 
করে। ইহার ক্রিগ্নায় শোণিতের বিশ্লেষণ প্রবুক্ত উপাদান পরম্পরা মধ্যে 
বিচ্ছেদ ঘটে এবং শোণিতসঞ্চলনের বাধ! জন্মে-ফলস্বরূপ টিস্ুর 
পুনরুৎপাদিকা শক্তিমূলক জনন, বৃদ্ধি প্রস্থতি প্রক্রিয়ার অবসাদ ও 
বিশৃঙ্খলা ঘটিয়। প্রকৃত কলেরা ন্যায় অবস্থা উৎপন্ন হয়। প্রভূত পরিমাণ 
জলব্ৎ বমন ও উদরাময়, আক্ষেপিক উদ্রশুল, খল্লী, সর্ববাীন আক্ষেপ, 
পেশীমগ্ুলীর কঠিন সক্কোচন, প্রচুর শীতল ও চটচটে ঘর্, বরফবৎ 
শীতলতা৷ এবং ভয়াবহ দুর্বলতা প্রভৃতি কোলাশ.স্‌ বা পতন লক্ষণ উপ- 
স্থিত হয়। মস্তিষ্ীয় জ্ঞানস্থানের স্বল্পতর আক্রমণে ইহা প্রলাপ ও উন্মাদ 
লক্ষণ উপস্থিত করে। ক্মায়বিক শক্তির অপচ, এমন কি সম্পুর্ণ ধবংস 
-ঘটাইয়া ইহা মৃত্যু পর্য্যন্ত আনায়ন করিতে পারে । উপরি উক্ত কলেরাবৎ 
অবস্থা উৎপাদনেই তিরেট্রামের বিশেষ এবং প্রধান ক্রিয়া প্রকাশিত হয়। 
বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ।-__-অরিফিলাপ্রমুখ বিষবিজ্ঞানবিৎ 
বন্ুদর্শী মহাআগণ বলিয়াছেন, ভিক্রো্রান্ন এল্ন্বাজ্ম্‌ সর্বপ্রকার 
জীব দেহেই সাংঘাতিক বিষক্রিয়া উৎপাদন করে। ইহারা ভিল্ে- 
ট্রাম বিষক্রিয়ার ঘে সকল লক্ষণ লিপিবদ্ধ করিয়াছেন তাহা এবং উষধ 
গুণ পরীক্ষা হইতে ইহার ক্রিয়া ল্ন্ধে আমর! যে জ্ঞান লাভ 
করিয়াছি তাহা নিয়ে বর্ণিত হইতেছে । 
ইহার গুড়িকা নাসিকারন্ের সংস্পর্শে আসিলে .ভয়ঙ্কর হাচি 
এবং ইহার অপেক্ষাকৃত অধিকতর বিবমাত্রায় অতি সত্বর জীবনী- 
-শক্তির প্রতিক্রিয়াশক্তির অবসাদ ঘটিলে শরীরের শীতলতা, নাড়ীর লোপ 
প্রভৃতি পতন লক্ষণ এবং. উদরশূল, প্রভূত পরিমাণ অনৈচ্ছিক মলত্যাগ 
-বমন, প্রগাঢ় মস্তিদ্বীয় রক্তাধিক্য এবং স্বাসরোধের লক্ষণ উৎপয় হয়। 


১৩০ হোখিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


ইহার শবচ্ছেদে ,পরিপাকষন্ত্রপথের প্রভৃত রক্তাধিকা ব্যতীত প্রক্ত 
প্র্গাহ লক্ষণ দৃষ্টিগোচর হয় না। ূ্‌ 
ভিজ্েউবন্নেরর বিষলক্ষণ মাদকোগ্র এবং উত্তেজক বিষক্রিয়ার 
পরিচয় দেয়। ইহার গতীর বিক্রিয়ার ত্ববিত আক্রমণে মূলতঃ 
জযুশক্তির, বিশেষতঃ মস্তিক্-মেরুমজ্জ। ও সম্ভবতঃ বক্ষ ও উদনরস্থ 
সহানুভৃতিক বা সিম্প্যাথেটিক ( স্প্যাংকরিক ) স্মাঘুগ্রন্থির এবং 
কমুদ্ধালের প্রভূত দুর্বলতা ঘটে। শোণিতসঞ্চলন ঘন্ত্রষগুলের 
ভয়াবহ বলক্ষয়ে কৈশিক শোণিতবহানাড়ীর শিথিলতা এবং উগ্র 
বিষের স্থানিক উত্তেজনা বশতঃ প্রায় সর্বববিধ বিল্লী হইতে, বিশেষতঃ 
মুখ, আমাশয় এবং অন্ত্রের শৈম্মিক্ বিল্লী হইতে বক্তান্দু বা সিরাম 
ক্ষরিত হওয়ায় বমন, বিরেচন প্রভৃতি কলের সর্ৃশ লক্ষণ প্রকাশ 
পায়। ঘশ্ম, বমন, বিরেচন প্রস্তির আতিশয্যই ইহার ভয়াবহ 
কোলাপ-স্‌ এবং প্রভূত দুর্বলতার পরোক্ষ কারণ বলিয়া প্রতীয়মান হয় । 
বাধাপ্রাপ্ত, ধীর শোণিতসঞ্চলনের ক্ষলরূপ মস্তিষ্কাদি অভ্যন্তরীণ 
যন্ত্রমগ্ডলের শোণিতাধিক্য বশতঃ মন্তিষ্কলক্ষণে সংজ্ঞাহানি ও প্রচণ্ড বা 
মুদ নানাবিধ প্রলাপ জক্ষণ এবং অন্ঠান্ত যন্ত্রমগুলের ক্রিয়ার জড়ত্ব ও. 
বৈপরীত্য উপস্থিত হর । ন্বকের পাতুরতা, নীলিমা, সঞ্চোচন, শীতলতা 
এব* শীতল ঘন্ব প্রভৃতি পহন লক্ষণ দ্েপা দেয়। এক দ্বিকে 
ইহার সর্ববাঙ্গীন পেশীমগ্লের শিথিলতা ও প্রগাঢ় শারীরিক দৌর্ববল্য 
বশতঃ রোগীর শখ্যাগত অবস্থ!, মন্তিষ্কীয় অবসন্নতা, সংজ্ঞাহীনতা ও 
উদ্ররাময়াদি ভূত রসম্রাব এবং অপরদিকে পেশীর ক্ষুত্র বৃহৎ আক্ষেপ” 
প্রচণ্ড প্রলাপ এবং অদম্য কোষ্ঠবদ্ধ প্রন্ততি অতি বিপরীত ভাবাত্ম.* 
লক্ষণ দৃষ্টি করিলে প্রথম শ্রেণীর লক্ষণনিচয়কে প্রাথমিক বা প্রাইমেরি' 
এবং দ্বিতীয় শ্রেনীহুক্ত লক্ষণাদ্দিকে গৌণ বা দ্বিএক্‌সন সম্ভৃত বলিয়াই 
শন্ুমিত'হইতে "পারে $ কিস্ত'অধিকাংশ' কৃতবিগ্য চিকিৎসকমণ্ডলীই 


ভিরেট্রাম এল্বাম। ৬১ 


দৃষ্ঠতঃ বিরুদ্ধভাবাপন্ন উপরিউক্ত উভয় প্রকার লক্ষণকেই ভ্ডিক্ে- 
 উীশ্নেল্ল বিষক্রিয়োৎপন্ন প্রাথমিক পর্য্যায়ক্রমিক (4.1657906)-লক্ষণ 
বলিয়া গ্রহণ করিয়া থাকেন। যেহেতু পূর্বববর্ণিত আক্ষেপ এখং প্র 
প্রল.পাদি লক্ষণের উপস্থিতি কালেও রোগীর শীতল ঘর ও "শারীরিক 
শীতলতাদি এবং কোষ্টব্ধ রোগেও তাহার শীতল ঘণ্মাদি ন্যুমাধিক 
দুর্বল লক্ষণ জীবনীপক্তির ভয়াবহ অবসন্নতামূলক প্রাথমিক ক্রিয়াঙা্‌ই 
প্রদান করে। প্রাথমিক স্নায়বিক অবসন্নতা ও জীবনীশক্তির - দুর্বল 
প্রযুক্ত যাল্ত্িক ক্রিরাবিকার ঘটিয়া পরোক্ষতাবে পরিপাকবিকার নিবন্ধন 
ছুযিত পোষণরসের আধিক্য জন্মে । ইহার ক্রিয়ায় শোণিতের বিঙ্বেষিত 
ও পচিত অবস্থা, রক্তহানতা, শিরাশোণিতাধিক্য এবং পুষ্টিহানি গ্রভৃতি যে 
সকল রোগ লক্ষণ উৎপর্ন হয় তহা যখাবথরূপে নিয়ে বর্ণিত হইতেছে।, 
মানসিক বিকার বশতঃ অতিরিক্ত মগ্যপায়ীর হ্যায় বুদ্ধির হত ভাব 
জন্মে। রোগী কখন সতা কথা বলে ন1 এবং কি বলিতেছে স্তাহা দ্বয়্ই 
বুঝিতে পারে না; আপনাকে সমৃদ্ধ ব্যক্তি বলিয়া ধারণ! জন্মে এবং 
অর্থের অপব্যয় করে, অপিচ সংজ্ঞাহীন প্রগাঢ় তন্্রাবেশে প্রলাপ .কহে। 
অস্থিরতা, তৃষ্ণ' পদের খন্পী, শীতল ধর্ম চন্চনি এবং শ্ৃম্থ লাঁহীন 
নাড়ীম্পন্দন থাকে । সকলবস্তই, বিশেষতঃ পরিচ্ছদাদি কর্তন:ও ছিন্ন 
করার প্রত্বততিযুক্ত উন্মাদ লক্ষণ উশস্থিত কালে রোগী লম্পটে' "টায় 
ব্যবহার করে ও অশ্লীল কথা কহে। বাগ্সিতার বৃদ্ধি হওয়ায় রোগী ভরত 
কথা বলে। রোগী ধর্ম বিষয়ে অনেক কথা বলে, ভজনা করে” 'কুৎপা 
করিবার প্রবত্ি জম্মে অথব! রোগী মৌনাবলম্বন করিয়া থাকে, কিন্ত 
উত্যক্ত হইলে ভৎগনা করেঃ যাহ! ইচ্ছা তাহাই বলে । রোগী খতুম্রাবের 
পূর্বে সকলকে চুম্বন দেয়? স্থতিকাবস্থায় উদ্ধত ও নিলজব্যরহায় ধরে? 
সকল রজনী অভিসম্পাত করে এবং মস্তিষ্কের জড়তান্ভূতিসহ শিরঃশুল ও 
লালাশ্রাধ হয়। প্রলাপাবস্থায় বাতীত কথা কহিতে 'অনিচ্ছাক'” রেবগী 


১৩২ হোমিওপ্যাথিক টৈধজ্যশ্বিজ্ঞান | 


একা! থাকিতে পারে না। ভীতিপ্রযুক্ত রোগী চমকিয়া উঠিয়া দৌড়াদৌড়ি 
ও শোর গ্রোল করে । উৎকণ্ঠাযুক্ত ও অস্থির রোগী সহঙ্ছে ভীতিগরন্ত হয়, 
বিলাপ স্থুরে প্যান প্যান ও ক্রন্দন করে। ওঁদান্তব্যঞ* প্রলাপ ও মুখের 
নীলিমা। কোন গহিত কাধ্য করার স্তায় ব্যাকুলতার সন্ধ্যাকাঁলে 
ও রজনীর আহারান্তে ব্ৃদ্ধি। সাযাজিকপদমর্যাদ]" সম্বন্ধে ভগ্রাশ 
রোগী আপনাকে ছুরত্ৃষ্ট বলিয়া মনে করে। জ্ত্রীরোগীর খতুরোধ 
কালে মুক্তিবিষয়ক নৈরাশ্ত। ভীতিচকিত রোগী ভীত ও উৎকণ্াযুক্ত 
থাকে, শরীর শীতল হইয়া যায়, মুচ্ছারভাব জন্মে, এরং অনৈচ্ছিক 
মলনিঃসরণ হয়। 

,অহভুতিবিকার নিবন্ধন শিরোধুর্ণন কালে ললাটে শীতল ঘর্ম দৃষ্ি- 
লেপি এবং হঠাৎ মুচ্ছার ভাব ( অহিফেন, তাত্রকুট অথবা মন্তের 
অমিতাচার .বশতঃ )। মন্তকের গুরুত্ব বশতঃ বস্ত সকল চক্রাকারে 
ঘ্র্ণিত হওয়ার অনুভূতি (টাইফরেড )। সামান্য পরিশ্রম করিলেঃ 
সামান্ত ক্ষত এবং অত্যুগ্র বেদনা হইলে ও শারীরিক বসাপচয় 
খটিলে উৎকণ্ঠা, বিবমিষা এবং আক্ষেপিক পেশী-আনরভঁন হইয়া রোগী 
মৃঙ্ছ। যায়। 

নত করিলে মন্তকে রক্তোচ্ছাস ঘটে । মস্তকের তাপ, মধ্যে মধ্যে 
বেদনার আবেশ" ও গুরুত্ব জন্মিলে বোধ যেন মস্তিষ্ক দৃষ্ট অথবা ছিন্ন 
হইতেছে। শিরঃশুল কালে সবুজ শ্লেপ্সার বমন। মৃদ্দার মৃছ চাঁপ 
মস্তুকচালনায় দ্পদপানিতে পরিণত। মুদ্ধাদ্েশের লীতলতায় বোধ 
যেন তথায় বরফের চাপ রহিয়াছে । কেশে বেদনার অনুভূতি 
মন্তকের বিড়বিড়ি ও কেশ কণ্টকিতবৎ অন্থৃভূতিতে কেশে বৈদ্যুতিক 
আত প্রদত্ত হওয়ার স্তায় বোধ। 

“ অনিরমিতক।লে নিদ্ানুতা। নিদ্রাবেশে ভীতিগ্রপ্ত হওয়ার স্তায় 
চমক্ষিয়া উঠায় নিদ্রার ব্যাঘাত। নিপ্রাকালে মস্তকোর্ে বাছুর 
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বিস্তৃতি ও ফৌকানি। জলমগ্ন হওয়ার, কুকুর দংশন হইতে পলায়নের 
ক্ষমতাহীনতার, কেহ পশ্চাদ্ধাবিত হওয়ার এবং দস্যু বিষয়ক 
স্বপ্নের ভীতি প্রযুক্ত জাগৰিত হইয়া রোগী স্বপ্ন সত্য বলিয়া 
বিশ্বাস করে । 

ইক্জ্িয়জ্ঞান বিকারে ঘিত্বদৃষ্টি উপস্থিত হইলে চক্ষুর সম্মুখে বিন্দু 
বিন্দু কুষ্খবর্ণ বস্ত অথনা কলঙ্ক দৃষ্টি শয্যা অথবা চেয়ার হইতে 
উত্থানকালে বৃদ্ধি । চক্ষুর আলোকপািঝুঃতা । বাত্রান্ধত! | শ্রবণেক্তিয়- 
ক্রিরা বিপর্যস্ত হওয়ায় বধিরতা জন্মিরা কর্ণ রুদ্ধ থাকায় অনুভূতি । 
গ্রাণেক্দ্রিয়বিকারে ধূয অথবা জমির সারের স্যায় ভ্রাণ। জিহ্বায় 
পিপারমেন্টের শসার তিজ্তঃ প্রতেৰ হান অথবা মিষ্ট মি, এবং 
পচাটে স্বাদ। * 

অন্কৃভূতিদ স্বায়ুবিকারে মাংসল শরীরাংশে চাপ ও দ্ৃষ্টান্ুভূতি। 
বেদনায় রোগী ক্ষিপ্ত হইয়! উঠে অথবা প্রলাপ কহে। 

গতি স্সায়ুবিকারে শরীরের কম্পও ঝাকি। হঠাৎ শক্তিলোপ। 
প্রাতঃকালীন কম্প বশতঃ রোগীর গভীরতর দুর্বলত!, অত্যন্ত পুরাতন 
দুর্বলতা । আক্ষেপ কালে অঙ্গাদিপ চালনা । খল্লীসহ বিরেচন ও 
বমন। ,সর্বাঙ্গীন আক্ষেপ কালে উৎকণ্ঠা. মুখের পাঙুরতা ও ললাট 
দেশের শীতল ঘর্খাঃ আক্ষেপের পুর্বে ও পরে কাসি। কখন কথন 
আক্ষেপান্তে সংজ্ঞাহীনতা ও প্রগাঢ় তন্দ্র।( পক্গাঘাত। 

মুখমগুলের অস্থিরভাব ও প্রচণ্ডতাব্যগ্রক দৃপ্ত ; মুখ কখন পার, 
বিকৃত ও বসা, কথন পার, নীলিমাবিশিষ্ট, সীসকবর্ণ ও ক্ুঞ্চিত ) নীল 
বা সবুজ মগ্ুলবেষ্টিত চক্ষু সুস্ষাগ্র নাসিকা ; শায়িতাবস্থায় মুখমণ্ডল 
আরক্ত, গাত্রোথানে পাুরতাপ্রাপ্ত ; মুধষণ্ডলের পর্যযারক্রমিক 
পাঙ্র্তা ও লোহিতাভনীলিমা ; পাঙুর ও কোটরপ্রবিষ্ট চক্ষুযুক্ত 
মুধমগ্ডলেধ আকৃষ্ট ও ছিন্নবৎ ন্নাযুশূল প্রবুক্ত রোগী শয্যাগত 
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বিশেষতঃ রক্তহীন রোগী ,তাপ এবং রক্তিমার সহিত , ললাটপার্খ, 
খঙ্ডএবং চক্ষুর ছিন্নবৎ বেদনায় ক্ষিপুপ্রায়। চর্ধচপ কালে মুখ 
পেশীর আক্ষেপ। হনুত্তস্ত। রোগ দক্ষিণ পার্খে অধিকতর থাকে এবং 
সিক্ত বাতাসে বৃদ্ধিপায়। পেশীর আক্ষেপিক সক্কোচন বশতঃ মুখ- 
পুলের হান্তভাব ( [31505 32790781005, )। হস্ত 
“"্চক্কু কখন বড় বড় ও কদাকার, কখনস্থির, বসা এবং জ্যেতিহীন, 
ক্ষন নীল অথব্য কৃষ্ণবর্ণ মণ্ডলবেষ্টিত। আরক্ত চক্ষু হইতে জলম্রাব। 
চচ্ষুপুটের অত্যন্ত শুষ্কতা ও কাঠিন্য ; চক্ষুপুট জুড়িয়া থাকে । উর্ধ চক্ষু 
টের অধঃব্েশে লবণ থাকার গ্ায় অনুভূতি । চস্ষৃতারকা সন্ভুচিত, 
ক্মবস্থানুসারে বিস্তৃত। 

শীতল ও বসা মুখমণ্ঙুলর সহিত নাসিকা সম্কুচিত এবং নাসাগ্র 
সুষ্মতর, নাসিকায় তুলা প্রবেশবৎ শুক্কতা, নাঁসিকা হইতে রক্তআ্রাব। 
নাসিকায় অঙ্গুলি প্রবিষ্ট করা । ন্বরযন্ত্র্ধারের (01069) আক্ষেপ? 
থাকিয়া থাকিয়। ত্বরযস্ত্রের আক্ষেপ বশতঃ শ্বাসরোধের আজ্রমণে চক্ষর 
বহিনিক্রমণ | সামান্য সর্দির আক্রমণেই স্বরয্ত্রের অত্যধিক ছর্বলত। ] 
ফাপা ও ভঙ্গ স্বর । 

কষ্টকর খ্াসুপ্রশ্বাসে বক্ষের কসা ও লঙ্কুচিত ভাব । রায়ূনলীর 
অধঃ অংশের শুড় শুড়িতে কাসির উদ্দ্রেক হওয়ায় সামান্ত কিঞ্চিৎ গয়ার 
উঠে। বক্ষাভ্যন্তরে ও সম্মুখবক্ষে বা বক্ষেব স্টাণাম প্রদেশে চাপান্ু- 
'ভূতি। সামান্য শরীর চালনায় শ্বাসাল তা ঘটে বা রোগী হাপাইতে থাকে। 
আবেশকালে* গভীর ফাপা শবের কাসি। কাসিলে মুখের নীলিমা, 
অনৈচ্ছিক মৃত্রত্রাব এবং প্রচুর নিষ্ভীবন। শীতল বায়ু হইতে উষ্ণ গৃহ 
প্রবেশে কালির উদ্বেক। « | 
. স্বক্ষ মধ্যে গ্নেম্ষ। খড় খড় করেকিন্ত কিছুই উঠে না মস্তকে 

চটচটে হর ঃ' রোগী ছুর্ধল এবং নাড়ী ক্রুত ও *বিশৃঙ্খল 
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'িক্ষমধ্যে ঘড় ঘড়ি) শ্বাসরোধের আশংকা জন্মে ॥ মুখের নীলিমা) 
এবং জলবৎ ফেনিল নিষ্ীবন। বক্ষপারে স্থচিবেধবৎ বেদনা। 

প্রবল হৃৎকম্প, উৎকঠ! এবং মৃচ্ছার ভাব। দুর্বল ব্যক্তিদিগের 
হৃৎস্পন্দন ক্ষণলোপবিশিষ্ট এবং যরুতে স্বল্লতর বাধা প্রাপ্ত শোণিত 
সঞ্চালন। রক্তহীন ব্যক্তিদিগের হ্ৃৎকল্পে মৃত্যুবৎ্ যন্ত্রণা, পদের 
ম্টীতলতা এবং শ্বাসরুচ্ছ হইলে বিশ্রামে বা শয়নাবস্থায় উপশম । 

মাড়ী দ্রুত, ক্ষুদ্র এবং কঠিনম্পর্শ ; কখন ধীর+ কোমল এবং ক্ষণ- 
'লোপবিশিষ্টঃ কখন কথন হ্ৃৎস্পন্দনাপেক্ষাও দীরতর ৷ 

পরিপাকঘন্ত্রবিকার লক্ষণে ওষ্ঠদ্বর নী্গবর্ণ এবং প্রলঘিত ; রোগী 
সুখ ও নাসিকা ঘর্ষণ করিতে থাকে ; কখ* ওষ্ঠ কুষ্ণবর্ণ, শুষ্ক এবং 
পাচমেন্ট কাজের স্তায়। 

ভয়ানক দপদপানি দস্তশূলে মুখমণ্ডল শ্ষীত এবং ললাটে শীতল ঘর্ম্ঘ। 
বাত প্রকৃতির উত্তেজনা প্রবণ ব্যক্তি দস্তশূলে উন্মভতবৎ হইয়! উঠে। দত্তের 
সীসকপূর্ণবৎ গুরুত্বান্ভূতি । রোগী দস্তে দত্তে ঘর্ষণ করে। 

জিহ্বা কখন শীতল ও শীর্ণ, স্ফীত, শুষ্ক ও বিদীর্ণ এবং অতি 
লোহিত; কথন শুভ্র জিহ্বার অগ্রভাগ ও কিনারা লোহিতবণ্ণ ; 
জিহ্ৰ। হরিদ্রাতকপিশ লেপযুক্ত এবং পশ্চাদংশ কৃষ্ণবর্ণ। কথা অস্পষ্ট 
ও তোতলা থাকায় ধোধ যেন দ্দিহবার গুরুত্ব জন্মিয়াছে+ 

আক্ষেপ কালে মুখে ফেন উঠে। মুখলালার হাসে মুখ শুষ্ক থাকে। 
মুখের এবং গলাত্যস্তরের জালা, জলোদ্গারের ন্যায় অবিশ্রান্ত 
মুখলালার আব। 

গলমধ্ধ্যর শুক্ষতা জলপানেও দুর হয় না। গলার চাছাবৎ অথবা 
কর্কশ তাবের অনুভূতি । গলমধ্যে ধুলী থাকার ন্যায় বোধ। 
গলায় সঙ্কোচন বোধ। ইসফেগাস বা অন্্নীলীর পুরাতন প্রতিস্থান্ম। 
গরলধঃদেশের বিস্তৃতির অনুভূতি । | 
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ফল, রসাল বস্ব অথবা লবণাক্ত বস্তর লালসু!। রোগী 
পেটুকের ন্যায় ক্ষুধার্ভী। বমণের ব্যবধান কালে দ্মতি ক্ষুধা বা 
সহজ ক্ষুধা। অতিশয় তৃষা, বিশেষ্কুতঃ শীতল জলে। উফ 
খাদ্যে ঘ্বণ।। মুখ গ্রেক্সাজড়িত থাকার স্ঠায় বোধ এবং ক্ষুধার" 
হা; আস্বাদাদির প্রতেদ্ক শক্তির অতাব অথবা আম্বাদ মিষ্ট মিষ্ট 
বোধ । 

প্রচণ্ড শৃন্তোদ্গার । হিক্কা। অবিশ্রান্ত বিবমিষা এবং ভয়ঙ্কর 
বমন নিবন্ধন. বলক্ষয়ে রোগী শয়ন করিতে চাহে । বিনমিষার 
আক্রমণে প্রচুর লালা ত্রাব ও তয়ঙ্কর তৃষ্ণা । যখনই বোগী শরীব্র চালনা: 
অথবা জলপান করে, তখনই অতি বেগের সহিত ভরক্ষর কমন হওয়ায়" 
অত্যধিক পরিমাণভুক্ত বস্ত+ রক্ত, সবুজ শ্লেম্পা এবং কব্লেদবৎ, তরল ও. 
অক্সান্বাৰ বস্তর উদ্গীরণ এবং শীতল ঘর্্দ। আমাশয়োর্ধদেশে বেদনাযুক্ত 
স্ফীতি। আমাশয়োর্ধ প্রদেশের প্রবল চাপ ষ্টার্ামঅস্থি, কুক্ষি এবং 
আমাশয়ের অধঃপ্রদেশে বিস্তৃত। আমাশয়ে এবং তছুপরিস্থদেশে তীক্ষু 
বেদনা । আমাশয়োর্ধের উৎকঠাজনক মন্ত্রণা। 

উদর স্পর্শে অত্যন্ত বেদনাযুক্ত। উদরাধ্ান। কর্তনবৎ, কাম- 
ডানি এবং মোচড়ানির নায় উদরশুলের, বিশেষতঃ নাভির চতুদ্দিকেঃ 
মলত্যাগে উপশম + বাঘু কর্তৃক উদ্রশুলে বোধ যেন মোচড়ানি হইয়া 
অস্ত্রে গিটবন্ধ হইতেছে, তাহাতে শীতল ঘর্খ, এবং আহারে তাহার 
বৃদ্ধি। 

গ্রীশ্মরকালের রজনীতে হঠাৎ অস্ত্রের প্রাতশ্তায় ঘটিত বমন ও- 
বিরেচন--বিষ্ঠা জলবৎ, সবৃজাত ও ছিবড়া ছিবড়া বস্ত মিশ্রিত ;. 
প্রভু পরিমাণের তওুলধৌত জলের ন্যায় বিষ্ঠার অতি বেগে নিঃসরণ 
বশতঃ হস্ত ও পদের প্রবল খলী সম্পূর্ণ শরীরে বিস্তত। উদরাময়ে মুখ 
বসিয়া যায় এবং প্রায় মৃতের স্তায় আকৃতি হয়। ধিষ্ঠা কখন এসিয়াটিক' 
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কলেরার স্ায় কখন জলবৎ ও গন্ধহীন, কখন ছিবড়া ছিবড়া বস্ত- 
মিশ্রিত ও জলবৎ, কখন পাতলা কাদার ন্যায় ও আমযুক্ত থাকে এবং 
কঘন ব! আতঙ্ক বশতঃ বেগের সহিত সবুজ বর্ণ বিষ্ঠার ত্যাগে রোগী 
দুর্বল হইয়া পড়ে। অনৈচ্ছি মলত্যাগ। বায়ুর নিঃসরণে 
অজ্ঞাতভাবে পাতল! মলের নিঃসরণ | ূ 

পুরাতন কোষ্ঠবদ্ধে বিষ্ঠা বুহদাকার ও কঠিন; অথবা প্রথমাংশ 
সুলতর ও শেধাংশ ক্ষুদ্রতর । কাল কাল গোলাকার পিগের স্তায় 
বিষ্ঠার ত্যাগ । ফুসফুস অথবা কুসফুসবেক্টের রোগসহ অশ জন্মে? 
বেদনাহীন চাপ চাপ রক্তাতিসারে শরীরের অবসন্ন ত। 

অবিশ্রান্ত মূরবেগ। পুনঃ পুনঃ যুত্রত্যাগে ভয়ানক তা ও ক্ষুধা! 
মৃত্র অত্যন্প পরিম$ণেঃ লোহিতাভকপিশ, অথবা মৃত্রাঘাত (305:63- 
810. ০6 0078৩) কখন বামুগ্র সবুজাত। কাসিলে অনৈচ্ছিক 
মূত্র ত্যাগ । 

স্ীজননেক্দরিয়ের ক্রিয়াবিপ্লন ঘটিরা খ্ুশ্রাবের পুর্বে এবং 
সুতিকাবস্থায় কামোন্মাদ জন্মে। জরারুগ্ররাহে থাকিয়া থাকিয়া, 
বমনের আক্রমণ, প্রলাপ এবং উৎকণ্ঠা; কখন বমন ও উদ্দরা- 
ময়॥ শরীর তপ্ত এবং অঙ্গ প্রত্যঙ্গ ীতলঠ অতি শীদ্রাগত; 
ও অত্যধিক পরিমাণ খতুন্্রাব। খহুরোধ ঘটায় অবস্থাবিশেষে আত্মার 
উদ্ধার বিষয়ে নৈরাম্ত; কখন কখন রক্তযুক্ত থুখুর নিষ্ঠীধন।" 
আর্তবাভাবপ্রযুক্ত শিরঃশুল* সীসকবর্ণ ঘুখ, পিবষিয়াঃ, বমন এবং, 
উদ্ররাময়। কষ্টরজঃরোগে জরায়ু স্বপন হইয়া বমন, বিরেচন ও 
বলক্ষয় জন্মে। স্বলিত যোনি ফাসবদ্ধ হইলে শীতল ঘন, ছুর্বলকর' 
বমন ও উদরাময়। 

গ্রীবা এতাদশ দুর্বল যে শিশু, বিশেষতঃ. তাহার হুপশব্দক 
কাসি থাকিলে, খন্ভুভাবে 'রাখিতে পারে না। গ্রীবার রসবাতজ, 
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বেদনা কটি পর্যন্ত বিস্বত | মাজায় এবং পৃষ্ঠে আঘাত প্রাগুবৎ বেদন]। 

বাহুর সন্পিহিত ব্রেকিয়াল ন্সাম়ুজালের বেদনায় বোধ যেন তাহা 
'াহত অথবা ঘ্ৃষ্ট হইয়াছে। বাছুর উত্তোলনে শৈত্যান্থভূতি 
এবং রোগী তাহার পূর্ণতা ও স্ফীতি বোধ করে। বাহুর অবশক'র 
ও স্ৃষ্ট হওয়ার ন্যায় বেদনা । কোন বন্ত ধারণ করিলে হস্তের কম্প। 
কাস্তের ও হস্তাঙ্গুলির চন্চনিতে উৎ্কষ্ঠ1 জন্মে। হস্ত বরক্কবৎ শীতল ও 
নীলবর্ণ। 

ভ্রমণে কষ্ট হইলে প্রথমে দক্ষিণ, পরে বাম হিপসৃন্থির অবশভাব ও 
পায়ের ডিমের ঘল্পলী। নত হইতে জানুসন্ধির অধস্থ আস্থি ভগ্র হওয়ার 
স্ায় বেদনা । দণ্ডায়মানাবস্থায় অঙ্গুষ্ঠমধ্যে ছল বেঁধার ন্যায় বোধ। 

উর্ধাধঃ অজের বেদনাযুক্ত ও অবশভাবের ছূর্ববরাতা। অঙ্গার 
বিন্ঝিনিঃ শারিভাবস্থাতেও এ্ররূপ। অঙ্গার্দির দ্ৃষ্টধৎ বেদম! আদ্র 
শীতল বাছ্ুতে এবং শখ্যার উষ্ণতার বৃদ্ধি ও উচ্চ এবং নিয্স্থানে 
চলাফের! কবিলে শ্রাস। ॥ 

ত্বকৃ কুঞ্চিত এবং অঙ্ুলীছুয়ের মধো ত্বক চ।পিত করিলে ভাজ 
কিয়ংকাল থাকিয়া যার। তৃন্ নীলবর্ণ, নীললোহিত এবং শীতল । 
কচ্ছুবৎ শুক তগুস্তেদ। 

জবরাক্রমণে সর্ব শরীর শীতল এবং হাটিতে ও দৌড়াইতে মন্তক 
হইতে পদ্াঙ্গুলী পধ্যস্ত শৈত্যান্থভূতি » রোগী জল পান করে। গাত্রের 
বাহর্ভাগ শীতল এবং অভ্যন্তর উষ্ণ । সমন্ত শরীরে, বিশেষক্ঃ 
ললাটদেশে শীতল ঘর্থ। 


প্রদর্শক লক্ষণ । 


রঃ ললাটদেশে শীতল ঘর্ের বর্তমানতা ভিজে 
রী এল্বাক্নেক্স রোগমাত্রেই প্রায় ললাটদেশের ও মৃখ- 
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মগ্ডলের শীতল ঘর্ধ্ম অব্যর্থ ও অতি প্রসিদ্ধ প্রদর্শক লক্ষণমধ্যে 
এণ্য। উদ্রাময়,। কলেরা, নিউমনিয়া, হাঁপানি, টাইফয়েড রোগ 
এবং কোষ্ঠবন্ধ প্রভৃতি যে কোন রোগ হউক তাহাতে অতি ভয়াবহ 
দ্ৰর্বলতা ও পতন বা কোলাপস্‌ লক্ষণ উপস্থিত হইলেও 
সেই পতনাবস্থার প্রধান লক্ষণ স্বরূপ অবশ্তন্তাবী শ্লীতল জলাটঘণ্ম 
ধর্তমান না থাকিলে ভিল্প্রেট্রান্ম তাহার ওঁষধ হইতে পারে না। 
ফলতঃ যে রোগে পুর্বকিত প্রগাঢ় পতনলক্ষণ বর্তমান না থাকে, 
তাহাতেও শরীরের ন্যনাধিক শীতলতাসহ ললাটে শীতল ঘন্ম 
থাকিয়া ভিল্লেট্রান্মেল্র উপযোগিতা গ্রদশন করে। 

প্রগাড় প্রতন বা কোলাপজ লক্ষণ__জীবনী শক্তির 
ত্বরিত নিমজ্জন ; সম্পূর্ণবলহানি ; শীতল গাত্র ও প্রশ্বাস- 
বায়ু; নীল, নীলাভলোহিত, শীতল, কুঞ্চিত এবং স্থিতি- 
স্থাপকতাহীন ত্বক, স্বতেরন্ায় মুখারুতি, সুক্ষনীগ্র নাসিক 
এবং সর্বশরীরের বরফবৎ শীতলতা৷ প্রভৃতির বর্তমানতা! | 
--কলেরা প্রভৃতি কোন প্রকার তরুণ ও প্রবল রোগে উপরিউক্ত 
গভীর পতনলক্ষণ। অতি ত্বরিত গতিতে উপস্থিত হইলে তাহার অতি 
অল্প সংখ্যক ওষধ মধ্যে আমাদিগের নিকট বিলেউরীক্ম সর্ববাগ্রগণা 
বলিয়া পরিগণিত। কলেরা রোগে জীবনীশাক্তর উল্লিখিত ত্বরিত 
শ্বাস ও পতনলক্ষণ লক্ষ্য করিয়াই সম্ভবতঃ হানিমান হ্্যান্ছল্র, 
ভিজা ও কু প্রান, এই তিন ষধকে কলেরায় অমোঘ 
বলিয়া নির্দেশ করিয়াছিলেন। মহাত্মা হানিযানের পরে 
কলেরা ..চিকিৎসায় আর্সেনিক এবং একনাহটেল্স 
ক্পপরিবঞ্জনীয়তাঁর আবিষ্ষারেও' ভিলো,ক্মাদিল্ল 'আবিপত্য 
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অক্ষু্ণ রহিয়াছে। আকম্মিক পতনলক্ষণ নিবারণ ভগ্য উপরিউক্ত 
তিন ওঁধধই বিশেষ খ্যাতিলাত করিয়াছে। পতনলক্ষণসম্বন্ধে 
তিন ওধধের সাধারণ সাদৃশ্য থাকিলেও টিকেট 
ললাটদেশের ও মুখমগ্ডলের শীতল ধর্শা, ক্যাম্ষরের বমন 
ও বিরেচনের অভাব বা অকিঞ্চিংকরতা এবং কুপ্রামের 
ভয়াবহ খল্লীর বর্তমানতী ইহাদিগকে যখেষ্টরূপে প্রভেদিত করে ।' 


চিকিৎস1। 


উন্মাদরোগ বা ইন্স্তানিটি__উন্মস্ততা বা একিউট 
মেনিয়া 1--ভ্িলোেউশন্সেল্র উন্মাদ রোগের বিশেষ প্রকৃতি এই 
দে, লক্ষণের" প্রচণ্ডতা ও প্রবলতা বিষয়ে ইহা তবেলাডন্না এবং 
উ্ণানিম্্াম প্রন্তি উধবের ভয়াবহ চীৎকার ও প্রহার 
প্রভৃতি প্রবলতর ওদ্ধত্যবিশিষ্ট লক্ষণের তুগ্য হইলেও উল্লিখিত 
ওধধারির ন্যার ইহাতে শোণিতেরঃ শোণিশুসঞ্চলনের* তাপের এবং 
শারীরিক শক্তির প্রাবল্য দৃষ্টিগোচর হয় না। মূলতঃ রোগী ছুর্ববল 
থাকে ও তাহার সকল লক্ষণেই তাহ ম্প্ট লক্ষিত হর এবং শারীরিক" 
তাপাল্পতা ইহার প্রকৃতিগত পর্্রূপে বর্তমান খাকে। ভিজে” 
ভউাম্মেন্দা সকল লক্ষণই শীতলতা প্রধান--শরীর শীতল, ঘন্দ শীতল 
এবং মল, মৃত্র প্রভৃতি আ্রাবাদিও শীতল । শির্ববাণোন্ুখ দীপের: 
প্রবলতর প্রোজ্বলনের স্তায় ইহার গ্রবলত। দুর্ববলাত্মক সবলতা মাত্র |, 
প্রগাঢ় ছুঃখ গভীরতম নৈরাশ্য এবং অসহনীয় অবমাননা, 
প্রভৃতি অনেক সময় ইহার ভয়াবহ উন্মস্ততার কারণ।, 
রোগী প্রচণ্ডরূপে  উৎক্ষিপ্ত হইয়া ভয়াবহ ব্যবহার' 
করে মস্তিষ্কের রক্তার্তিক্য বশতঃ মুখমগুল স্ফীত, বহিনিক্রা সত, 
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বুহদায়তন ও ঘৃর্ণিত চক্ষুর কট মট চাহনি) রোগী যাহা পায় তাহাই, 
বিশেষতঃ বন্ত্র কর্তন ও ছিন্ন:করে? প্রহার করিবার প্র্বতিঘুক্ত 
রোগী ভয়াবহ গর্জন ও চীৎক!র করিতে থাকে এবং অত্যন্ত উৎকণ্ঠা ও 
অস্থিরতাসহ বেগে ভ্রমণ করে। স্ত্রীলোকদিগের খতু রোধ ঘটিলে মে 
উন্মত্ততা জন্মে তাহ। কামোন্মাদপ্রকৃতি ধারণ করে । 
কামোনম্মাদ বা নিক্ষমেশিয়া | জনেনেত্দ্রিয়ের সী 
উত্তেজলা বশতঃ রোণীণী প্রবলতররূপে ক্ষিপ্ত হইরা উঠে। শদ্যা হই 
লম্ষপ্রদ্ধান করিয়া খাহাকে তাহাকে চুত্ষন করিতে যায় এবং কথায় ও 
কাধ্যে অগ্রিলতার পরাকাষ্ঠা প্রকাশ করিতে থাকে । 
ধন্মোন্মাদ থা রিলিজাস্‌ মেনিয়1 ।--কখন' কথন রোগী 
ধর্ম-বিষয়ক উন্মভ্রতা প্রকাশ করে, আপনাকে ক্রাইষ্ট, বা কুষগাদি 
ভগবানের অবতার ঝবলিরা মনে করে চীৎকার করিয়া - জনা 
করিতে করিতে তখনই কঠিন সপথ করিতে থাকে । ভিডজোউ্রীন্ন- 
রোগীর সর্ববাবধ গ্রবলতর উন্মস্ততাসহই বাগাড়ম্বর বর্তমান থাকে। 
কখন কখন প্রবল উত্তেঞ্জনাবস্থায় কন্ভাল্সন হয়। 
খিষ্রবায়ু।_ভিডিলক্রাস্মরোগী মুলে ছুর্বলজীবনীশক্তি- 
বিশিষ্ট, একারণ তাহার প্রচগ্ডতা অনিশ্রান্ত ভাবে অধিক কাল স্থারাঁ 
হইতে পারে না। রোগী ন্যুনাধিক কাল পরেই নিস্তেজ হইয়! পড়ে 
অথবা পধ্যায়ক্রমে প্রচণ্ড ও মৃদু লক্ষণ প্রকাশিত হয়। শেষোক্ত 
অবস্থায় রোগী বড় বিষণ্নতাগ্রস্ত হয় । ভবিষ্যুৎৎ অমঙ্গল আশঙ্কা করিয়া 
রোগী উৎকণ্ঠাগ্রন্ত থাকে, হাউ হাউ ফকির! ক্রন্দন করে, অশীতিবর্ষায়া 
বৃদ্ধা রোগিনীর গর্ভসঞ্চারের ভ্রান্তিবশতঃ ভীতি জন্মে এবং কখন কখন 
'রোগিনা আত্মার উদ্ধার বিষয়ে সন্দীহান ও তরসাহীন হইয়া আত্মহত্যার 
চেষ্টা করে? কথন ব| রোগী বহু সময় অবিশ্রান্ততাবে হুশ্চিস্তাগ্রস্ত থাকে । 
ভিল্সেট্রীঙ্মরোগী একটি *বহছুরূপী" বিশেষ $ প্রায় সর্বপ্রকার 
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মানসিক বিকারই ইহা দ্বারা অন্ুকূত হয়। হিনষ্টিরিয়৷ বা গুল্ম 
বায়ুরোগের বহু লক্ষণ ইহাতে বর্তমান । ইহা স্বারা সুতিকোম্মাক্ষ 
ও তৎস্লিষ্ট সর্ধাজীণ আক্ষেপও আরোগ্য হইয়াছে । ইহার রোগের 
অপেক্ষাকৃত মৃছ অবস্থায় রোগী চৌধ্যপরায়ণ "হয়, সকল অবস্থাতেই 
অধিন্ কথা কহে,'বিষানগ্রস্ত অবস্থায় কখন বা বছ সময় ব্যাপিয়া মৌনী 
ভাব ধারণ করে । ভিল্লেই্া ক্ষন বুতর উন্মাদরোগ আরোগ্য করিয়াছে, 
ইহাই প্রবাদ। এজন্য ইহার লক্ষণ কিছু বিস্তৃত ভাবে বর্ণনা করা হইল । 
প্রচণ্তায় ইহা হল, স্র্ান্ন.ও কুপ্রান্ন জহ, কামোন্মত্ততায় 
ট্রাম? হাক্ডতন।? ব্ষ্যাস্থা। শু ভীরাটিসহ, এবং ধর্ষোন্মাদে 
্ট্যানন হাসা ও ল্যাতেসহ তুলনীয়। কিন্তু মুখমণ্ডলের 
প্রগাঢ় নীলিমা, শীতল শরীরের শীতল -ঘর্্ম, বিশেষতঃ 
ললাটদেশে তাহার আধিক্য এবং অবস্থাবিশেষে প্রভূত পরি. 
মাণ উদ্রাময়ের বর্তমানতায় ইহ] কাহারই সহিত তুলনীত্ নহে । 
ইনক্রুয়েপ্জা বা বহুব্যাপক প্রতিশ্ঠায় রে।গ | কলেরার 
প্রাছুর্ভাব কালে সামান্য সর্দির আক্রমণ হইলেও যদ্দি রোগী অত্যধিক 
দুর্বল হইয়! পড়ে ইডি তাহার ওউষধ। 
ত্রস্কাইটিস বা নলৌষ ।-_বৃদ্ধ এবং শিশুদিগের ব্রস্কাইটিস 
রোগে অত্যধিক পরিমাণ গয়ার নিষ্ঠুত হইলে অথবা বক্ষমধ্যে প্রভূত 
পরিমাণ স্লেম্মার সঞ্চয় হইয়াও রোগীর শক্তিহীনতা বশতঃ নিষ্ঠুত না 
হইলে যদ্দি যুখমণ্ডুলের নীলিমা, শীতল ঘশ্ঃ বিশেষতঃ ললাটদেশে 
তাহার কআআধিক্য এবং অনৈচ্ছিক মুত্রনিঃসরণ প্রভৃতি প্রভূত শজিহানি 
বা কলাপস্‌ লক্ষণ উপস্থিত হয় সে স্থলে ভ্ভডিল্লেট্রীন্ম ধারা ফললাত 
হইতে পারে। এস্থলে ইহা এললুস্লিনা, চ্িকিণন্ম এবং 
চল্ভি কাছ্নসহ তুলনীয়। 
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সপ শব্ক কাসি " হুপিং কাফ ।-_ইহার আক্ষেপিক 
কাসিতে রোগীর স্বাসরোধের উপক্রম হয়। শীতল মুক্ত বাযু হইতে: 
উষ্ণ গৃছে প্রবেশে কাসির বৃদ্ধি হইলে ভিডিল্লেউটাইম উপকারী । 
জ্রাস্স্সহ এস্থালে ইহা তুলনীয় হইলেও ইহার অত্যধিক বলক্ষয়-প্রযুক্ত' 
শয্যাগত ভাব ও শীতল ঘন প্রতি লক্ষণ তাহাতে থাকে না। 

হৃৎপিণ্ডের ভুর্ববলতা৷ বা কার্ডিয়াক ডিবিলিটি ।-_-কোন 
তরুণ ও প্রবল রোগের পরিণামফলম্বাপ হৃৎপিণ্ডের ছুর্বলতা আরোগা 
করিতে ডাং ফ্যারিংটন ভিিল্পেউ্রীন্ম এলবাস্নন্কে ফলপ্রদ 
বলিয়া বর্ণনা করিয়াছেন। ভ্বৎপিগুপেশীর হূর্বলতা, নাড়ীর স্বত্রবৎ 
ক্ষীণভা, শরীর চালনা বশতঃ মুঙ্ছ, শয়নাবস্থায় মুখমণ্ডলের বুক্তিয, 
উঠিয়া বাঁসলে তহার মৃতেরন্ায় পাঙুরতা, এবং অনেক সময়ে হস্তের 
চটচটে শীতলতভাবকে তিনি এ রোগের বিশেষ লক্ষণ বলিয়া নির্দেশ 
করিয়াছেন। 

উপরাময় বা ডায়ারিয়া ।-_ভিল্রেট্রীন্ন অতি প্রবলতরঃ 
প্রায় কলেরা সদৃশ উদরাময়ের ওষধ। লক্ষণ নিচয়ের গুরুত্বের সক 
তারতম্য উভয় রোগকে প্রতেদ করে। সাধারণতঃ গ্রীক্ম ধুতে কাচা ফল 
প্রভৃতি ছুপ্পাচ্য বন্তর আহার বশতঃ অপাকে ইহার রোগ জন্মে। হঠাৎ 
ত্রাসও ইহার রোগের একটি.বিশেষ কারণ । ভীতি বশতঃ উদরাময়ে, 
ই ভেচতন্তন? শুদ্পি ও এ্পাল্সন প্রভৃতি ওযধসহ তুলনীয়। 
লক্ষণাদির গুরুত্বে, তাক্ষতায় এবং প্রকৃতির বিশেষতায় ইহা! তলা 
ন্নিত্বেচল্ল উদরাময়- হইতে কোন অংশেই ন্যান নহে। একারণ 
সাধারপ উদরাময় ও কলেরা উভয় রোগেই ওধ নির্বাচনে নব্য 
 চিকিৎসকগণ প্রায়শঃ ভুল করিয়া থাকেন। প্রভূত পরিমাণ 
রেচন, উদ্বরশুল, রেচনাস্তর প্রগাঢ় ভুর্ববলতা এবং প্রচুর 

ঘর্্ম, বিশেষতঃ ললাটের, এবং শরীরের নীলাভ! প্রভৃতি, 
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পৃভ্ভিল্রেউ্রীস্ম উদরাময়ের ধিশেব প্রকৃতি জ্ঞাপন করে, রোগী .অধিক 
পরিমাণে শীতল জল পান করে। ইহার বিষ্ঠা কলেরার প্রসিদ্ধ “রাইস 
ওয়াটারের” ' বিষ্ঠার ন্যায় বা ভাতের ফ্যানের 'আকারবিশিষ্ট ও 
আইসের ন্যায়. বন্ত্পূণ থাকে। মলত্যাগের পুর্বে আরম্ত 


হইয়। তাহার শেষ পর্্যস্ত চিমটিকাটার ন্যায় উপরশূল।' 
(বিবমিষ| ইহার প্রায় চিরসঙ্গী, জজ্বা এবং পদের ঘল্লীও নিতান্ত বিবল 
.নহে। নিয়ক্রমের ওষধে হঠাৎ রেচন বন্ধের কুফলাশক্ক' করিয়া ডাং 
ডিমুই ১২, ৩০ প্রভৃতি ক্রমের বধ ব্যবহারের উপদেশ প্রদ্ধান করেন। 
জ্যাউইস্া- ইহাতেও ভিিলেটউাচেল্ল স্তায় সবেগে প্রভৃত 
পরিমাণ মলত্যাগ হয় এবং রোগী গাত্র শীতল থাকে। প্রচুর 
পরিমাণ বায়ু নিঃসরণ ইহার প্রভেদক। " - 
লুহপ্রান্ম-_ইহাও অনেকাংশে ভিলেজ উদ্রাময়ের তুল্য 
হইলেও অতি ভয়াবহ খল্লীর বক্ষঃ পধ্যন্ত বিস্তৃতি এবং শীতল 
ঘর্ষের অনুপস্থিতি, অপর হইতে ইহার বিশেষ প্রকৃতি স্থাপন করে । 
কলের] বা ওলাওঠা |-_সাংঘাতিক লক্ষণযুক্ত কলেরার 
পূর্ণ, পরিস্কট অবস্থার হক্যান্ফল্, একন্নাইউ, আাত্নে- 
নি, [ভিল্লেউাম ও ক্ও্রান্ম প্রভৃতি ওষধের প্রতি 
সাধারণতঃ প্রথমেই আমাদিগের মনোযোগ আকৃষ্ট হয়। ফলতঃ 
উপরিউক্ত উষধপঞ্চ দ্বারাই কলেরা চিকিৎসার হোমিওপ্যাথি যশোলাভ 
ও রক্ষা করিতে সমর্থ হইয়াছে । 
ভিন্ন তিন্ন ধাতুর শরীরে কলেরা “মায়াজম” ব। বিষবাষ্পের ভিন্ন 
'প্রণালীতে ক্রিয়া হওয়ায় রোগ' লক্ষণ নিচয়ের মৌলিক এক্যতা 
থাকিলেও বিশেষ প্রকারের বিতিন্নতাও দৃষ্টিগোচর হয়। উপরিউক্ত 
জিয়াপ্রণালী এবং লক্ষণবিভিন্নতার তারতম্যা্ুসারে কলের! রা চিকিৎসায় 
“যে সকল বধের আব্তকহা জন্মে । ৮. ৯ 


ভিরেউ্রাম এল্বাম। . ১৪৫ 
তন্মধ্যে উপরিলিখিত পাঁচটি ওষধই প্রধান। এই সকল ওেধধ প্রায়ই 
সযলক্ষ যুক্ত ও সমক্রিয়। বিশেষ বিশেষ রোগে লক্ষণের কিঞ্চিএানাধিক 
তারতম্যসহ ইহারা প্রায় সমলক্ষণঘুক্ত। এই সকল ওঁধ পরস্পর! পৰম্পবের 
স্থলাভিষিক্ত হইয়া থাকে। যেমন ভিডলেট.1সম সৃশলক্ষণযুক্ত কলেরা 
রোগের “উদ্রাময়ের সহিত প্রতৃত বায়ু নিঃসরণ” থাকিলে তাহার প্রায় 

সমক্রিনন জ্যাট্-্বশন্র প্রয়োগ হয়? আর্েন্নিনচ সদৃশ্ব কলেরা- 
রোগের ন্ত্রণা্দি তাপপ্রয়োগে ও শরীর বন্ত্রাবতকরিলে উপশম ন! 
হইলে, তাহার প্রায় সমক্রির উষধ ড্নিক্কেলিল্প প্ররোগ হইয়া থাকে । 
. ক্ক্যান্ফল্লেল্র ক্রিয়া স্বনেকাংশে এক নাইটেল তুল্য, 
কেন না শুক্ষ শৈত্যসংস্পর্শ উভয় ওষধের রোগেরই সাক্ষাৎ কারণ। 
কৈশিক রুক্তবহ। নাড়ীমগুলীর আক্ষেপিক সন্কোচন বশতঃ অভ্যন্তরীণ 
বন্ত্রষ্খলে শোণিত্যাধিক্য নিবন্ধন উভয় ওষধেই বহিঃশরীর বা ত্বকৃ 
আকুষঞ্চিত ও শীতল হইব ঘায় এবং উভয়ই প্রদ্দাহের পূর্বের 
বক্তাধিক্যে উপকারী বলিয়া গণ্য । এতাবৎ উভয় ওষধ মধ্যে 
অতি নিকট সাঘৃশ্তেরই অন্্মান কর! যায়। কিন্তু তখাপি অতি 
গুরুতর প্রভেদ এই যে, ক্ষ্যান্ঘল্ললক্ষণে অতি সংঘাতিক কলেরা 
বিষের অকম্মাৎ ও প্রবল আক্রমণে জীবনীশক্তি অতিভূত হওয়ায় 
দেহিক যন্ত্রমগুলের ক্রিয়াশক্তি স্তব্ধপ্রায় হইয়া! যায় এবং তদবস্থায় 
উপযুক্ত ওষধাভাবে যয্ত্া্দির ক্রিয়া ধ্বংশপ্রাপ্ত হওয়ায় রোগী অচিরাৎ 
মৃত্যুগ্রামে পতিত হয়। যাস্ত্রিক ক্রিয়া স্তব্ধ হওয়ায় রোগীর বমন, বিবেচন, 
বর্খ প্রভৃতি কোন প্রকার আব থাকে না, তথাপি গভী্লতর হিযাঙ্গ, 
ত্বকের নীলাভা, ভয়াবহু হুর্বলতা,ম্বরলোপ, শ্বাসকষ্ট এবং নাড়ীর লুপগ্প্রায় 
বা.লোপাবস্থ। বর্তমান থাকিয়া রোগের সাংঘাতিকতা প্রকটিত করে। . 

এএকচমনাইউ--ন্্যাম্ছ্লের ন্যায় ইভাতে শরীরের শীতলতাদি 
ন্যুনাধিক কোলাপঞ্জ লক্ষণ উপস্থিত হইলেও যান্ত্রিক ক্রিয়ার ষন্পুর্ণ 


ও 


১৪৬, হোমিওপ্যাথিক তৈষদ্্য-বিজ্ঞান। 


অপলাপ ঘটে না । বমন, খ্সতিসার প্রভৃতি কলের! লক্ষণ বর্তমান থাকে । 
কিন্ত ভিল্লেউনাস্সেল্র স্তায় তাহা, কিথা আর্েন্িক্কের 
স্ঠায় শরীরোপাদ্ানের পচন বা ধ্বংশ রোগীর মৃত্যুর কারণ হয় না। 
হৃৎশিণ্ডের প্রবল আক্রমণে উৎকঠ্ঠা। ও মৃচ্যু্য়ে আকুল এক্- 
সনইটরোগী হৃৎপিণ্ডের জিয়াবসাদে মৃত্যু গ্রাসে পত্তিত হয়। 

আার্তেন্িিখ্- ইহা শরীরোপাদানের বা টিন্ুর ধবংশকর বস্ত। 
কলেরা রোগে বিরেচন, বমন ও ঘশ্ম প্রভৃতি কোন প্রকার আাবাধি ক 
অথবা সাক্ষাৎ সন্বন্ধে হৃৎপিগাদি ফোন যন্ত্রবশেষের ক্রিয়ানাশ কিবা 
যন্ত্রমগুলের ক্রিয়ার হঠাৎ অবসাদ ইহারু রোগীর সাংঘাতিক ও তয়াবহ 
যন্ত্রণাকর লক্ষণের অধবা মৃত্যুর কারণ হয় না। ইহার লক্ষণে 
অতিসার, বমনাদির পরিমাণও অপেক্ষাকৃত স্ব্নতর। “অল্প পরিমাণ চট 
চটে ঘর্্ব গাত্রে সংলগ্ন থাকে অথবা আদ ঘর্দ হয়না! উপরিউক্ত 
ভ্রাবাল্পতা এবং উপাদানের ধ্বংশাত্মিকা রাসার়ণিক ক্রিয়োডুত তাপে? 
বর্তমানতখ বশতঃ কখন কখন অতি সাংঘাতিক অবস্থাতেও রোগী- 
বিশেষের শরীরে স্বাভাবিক অগ্গবা তদপেক্ষাও অধিকতর তাপ উপস্থিত 
থাকিতে দেখা যায়; ফলতং একপ লক্ষণযুক্ত রোগ, অধিকাংশ সময়ে 
আমরা অতি কুচ্ছ্রসাধা বা অসাধা বলিয়াই বিষেচন1 করি 1 

ভিলেউ্রাসন২এল্‌বাদ্ন-জ্রাবাধিক্য নিবন্ধন ইহার রোগের 
সাংঘাতিকত! জন্মে। ইহাতে অধিকতর রেচম, লমন ও ঘর্শ হইয়া 
থাকে। শবীরস্থ বসধাতু বেন এককালীন নি:শেষিত হইয়া যায়। 
শোঁণিত গাড়তর . হওয়ায় পবাধ সঞ্চালন বশতঃ আত্যান্তরীণ যন্ত্রমণ্ডলে 
স্ব শিরাশোণিতাধিক্য জন্মে । তপ্ত ধমনীশোণিতের অপচয় ও তাপহ্থীন 
সমল শিরাশোণিতের প্রীধান্স নিবন্ধন ত্বক শীতল, নীলাত, কুঞ্চিত ও শ্রীতল 
ধধুত্ত হয়।. উপরিউক্ত কারণ বশতঃ প্রভূত অর্ববালীন বলক্ষয় 
ইহার মৃত্যুর পাক্ষাৎ, কারণ রূপে দরিবেচিত হইয়া থাকে ।, 


১ ভিরে্রাস্‌ এল্বাম। . ১৪৭ 


ধধ নির্বাচনে অনেক স্থলেই আ ত্্পন্নিক্চ সহ ইহার ত্রাস্তি 
ন্মিতে দেখা যায়। ফলতঃ নিম্প হিখিত বিশেষ বিশেষ লক্ষণাদির 
প্রতি মনোযোগ প্রদ্ধান করিলে এরপ ভ্রাস্তির সম্ভাবনা বিরল £-- . 

১। প্রভূত পরিমাণ জলবৎ তরল বিষ্ঠাসহ কখন কখন ছিবড়া 
ছিরড়া পদার্থের বিগ্তমানতা এবং সবেগ মলনিঃসরণ | 

২। মলতাগের পুর্ধব হইতে তাহায় শেষ পর্য্যন্ত খোচ।নি বা কর্তন- 
বত তীক্ষ উদ্রশূল। এই শুলের অভাবে ইহার উপযোগিতা সন্দেহজনক । 

৩। মলত্যাগের ন্যুনাধিক সমসাময়িকরূপে প্রচুর পরিমাণ 
বমন। অধিকাংশ সময়ে ন্যনাধিক ঘল্লীর বর্তমানতা । 

৪। ভেদ ও বমনের পর প্রগাঢ় ছুর্বলতায় মুঙ্ছার ভাব। 

৫1 শীতলু এবং নীলাভ শরীরে, বিশেবতঃ অধিকতর রূপে ললাট- 
দেশে প্রচুর শীতল ঘর্খের বর্তমানতা। শরীরাভ্যন্তরে ন্যনাধিক 
জ্বালার অনুভূতি । 

৬। উদরাময়ের রজনীতে বৃদ্ধি। রোগী অতি শীদ্র শীর্ণ হইয়া 
'যায়। অত্যন্ত তৃষ্ণার শীঘ্র শীত্র অধিক পরিমাণ জল পান। 

শিশুদিগের কলের। রোগে ইহা অত্যাজ্য ওষধ বলিয়া 
বিবেচিত হইয়া থাকে । ইহা সর্বপ্রথম ম্মরণীয় ওষধ বলিয়া গণ্য 
করিতে হইবে। 

স্ীডফিলাক্ষম ইহার অধিকাংশ লক্ষণ ভিলেজ সদৃশ | 
উদ্রশূলের অনুপস্থিতি ইহার প্রভেদ্বক। মধ্যরজনীর পর হইতে 
প্রাতঃকাল পধ্যস্ত উদ্রামরের বৃদ্ধি। ও 

জ্যাটউ+গ" পৃর্ব্বেই বল। হইয়াছে উদরাময়ের বিষ্টা ও ঘর্মাদির 
শ্রচুরতা প্রস্থতি লক্ষণে ইহা ভিলেন তুল্য । বিলেষ 
শ্রই ধৈ, বিষ্ঠাসহ প্রচুর বাযুনিঃসরণ হয় ও বমনে হি দড়ি স্থেত 
লালা বা এদঘ.্মনবছ পদার্থ থাকে, - ২... 5 


. ১৪” হোমিওপ্যাথিক তৈবজ্য-বিজ্ঞান। 

শ্রীত্ষকালীন শিশুকলেরা রোগে আইল্লিস্” 
অ্ুউন্স, ইলেটেল্লিস্সী্মঞ গাল্তন এবং স্পীড 
হইতেও ভিল্পেউ শ্রেষ্ঠতর বলিয়! বিবেচিত। সমগ্র অস্ত্রপথেরঃ 
বিশেষতঃ মলঘ্ারের জালা ও অবদারণ, অত্যধিক গ্রীক্মতীপে রোগের 
আক্রমণ, ২।৩টা রজনীতে উদরাময়ের বৃদ্ধি, বিষ্ঠাসহ পিত্তের বর্- 
মানতায় পীতাভসবুজ বর্ণ এবং অন্রান্বাদ পিত্ৃযুক্ত বমন প্রস্তুতি 
আইব্রিসে্র-জলবৎ পীতবর্ণ ঝিষ্টার তীরবেগে নিঃসরণ, 
আহার ও" পানান্তেই রোগের ব্বদ্ধি প্রভৃতি ত্রন্টন্সেন্ত _ প্রচুর 
লব বিষ্ঠার জলপাইয়ের ন্যায় সবুজ বর্ণ ইল্লেউেল্লিম্বীশ্েজ, 
--এবংপিষ্টক, শুকবুমাংস, চর্ব্িময় পদার্থ ও কুলগী বর্ণ প্রস্থৃতি 
বিজাতীয় খাগ্চের একযোগে আহার নিবন্ধন মধ্য- রজনীর পরের 
উদ£াময় পাভন্মেটীললাল্ল রোগের বিশেষপ্রকৃতি স্থচিত করে। 

কোষ্ঠবদ্ধ বা কনষ্িপেসন |-__-সাধারণ স্নায়বিক বা জীবনী- 
শক্তির নিস্তেজাবন্থার শিশুদিগের মধ্যেই অধিকতর সময়ে ভিল্ে- 
ভ্রীষ্ম এল লানেেজ কোষ্ঠবন্ধ দৃষ্টগোচর হয়। ইহাতে পরিপাক 
শক্তির কোন বৈলক্ষণ্য লক্ষিত হয় না। জড়বৎ, নিশ্চেষ্ট অস্ত্রাত্যন্তরে 
বিষ্ঠা অধিক কাল সঞ্চিত থাকায় রসভাগ বিদুরিত হয় এবং 
বিষ্ঠা বৃহদায়তন, শু ও কঠিন অথব! শু, কঠিন ও বৃহৎ বৃহৎ গুটুলের 
আকার ধারণ করে। মলত্যাগের চেষ্টামাব্রও হয় না। ক্রমাগত বিষ্ঠার 
লঞ্চয় বশতঃ শরীরের, বিশেষতঃ উদ্রের অস্বস্তি নিবন্ধন মলত্যাগের 
চেষ্টা করিলেও তাহার বেগ আইসে না। বহু চেষ্টাতেও মলত্যাগ হয় 
না এবং তত্রিবন্ধন ভ্রান্ত ও পুর্ব হইতেই তাপাল্পতাবিশিষ্ট রোগীর 
শরীর, বিশেষতঃ ললাট হইতে শীতল ধর্ম বাহ হয় এবং. শরীর 
'বরফবৎ শীতল হইয়া যায়॥ 

সরলান্ধের জড়তা বশতঃ ব্রা রোগীরও মলত্যাগের রা থাকে 
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না এবং বিষ্ঠা বৃহদায়তন, শুক্ক, কঠিন ও দগ্ধবৎ কাল্চে হয় । মলত্যাগে 
কখন কখন মলম্বার ফাটিয়া! বিষ্ঠা শোণিতরেখাক্কিত হয়। অস্ত্রে 
পক্ষার্থাতবৎ দুর্বলতায় ওুপিস্তাক্ষম রোগীর, অস্ত্রে সঞ্চিত বিষ্ঠা কাল ও 
কঠিন বলের আকার ধারণ করে। মলত্যাগের চেষ্টা মাত্র থাকে না এবং 
উদ্দরে বায়ুর সঞ্চয় বশতঃ বক্ষে চাপ হয়। কোষ্ঠ পরিষ্কার না হওয়ায় 
রোগী কোন প্রকার কষ্টান্থুভব করে না, কেবল অর্ধনিমিলিত চক্ষে তত্দ্রা- 
গ্রস্ত থাকে । এললুন্লিন্নাক্র কোষ্ঠবদ্ধও সরলাম্ত্রের শুক্তা ও ক্রিয়াহীন- 
তার ফল। কোমল বিষ্ঠাও বহু চেষ্টায় নির্গত হয়। অসামঞ্জস্তীভূত বা 
অনিয়মিত আক্ষেপিক অন্রক্রিঘ়া, ম্লান ভক্িহ্ক। কোষবন্ধের 
কারণ। পুনঃ পুনঃ নিম্ষল মলবেগ থাকে কিন্তু মলত্যাগ হয় না। 
স্ত্রীজননেক্জ্রিয় রোগ--পুরাতন জরায়ুপ্রদাহ বা ভ্রশিক 
মেটা'ইটীস্‌; আর্ভবাধিক্য ; কষ্টরজ; আর্তবাভাব ও আর্ত- 
বাঘাত বা সাপ্রেন্ড মেন্সেস প্রভৃতি।-ভিলল্লেউ্র সের 
স্ত্রীরোগ সাধারণতঃ উপস্থিত হয় না। কিন্তু ইহার লক্ষণাদি অতীব 
পরিস্ফট। ইহার জল্লাম্মুপ্রদহে ইহারই সায় প্রলাপ, উৎকণ্ঠা 
এবং অত্যধিক স্পর্শাসহিষুট বেদনা থাকে । আশুলানিত্বে্ে 
রজঃমআ্রাব অতি শীঘ্রাগত ও পরিমাণে অভ্যধিক হয় এবং শ্রাবের পুর্বে 
বাত্রান্ধতা জন্মে। আতুবাভ্ডান ও আত্লাম্াত রোগে 
স্নায়বিক শিরঃশূল এবং আত্মোদ্ধারবিষয়ক ভরসাহীনতা। উপস্থিত হয় । 
এই সকল বিশেষ বিশেষ রোগে স্ব স্ব বিশেষ বিশেষ লক্ষণ ব্যতীতও 
রামুর সর্ববিধ রোগেই ভিল্লেউাঞ্সেল্স অতি সুপরিচিত 
বিবমিষা, প্রভৃত পরিমাণ বমন এবং অতিসার, শীতল ধর্ম বিশেষতঃ 
ললাটে তাহার আধিক্য, শরীরের, বিশেষতঃ অক্গপ্রত্যঙ্গেব শীতলতা 
ও মুখমগ্ুলের নীলিমাদ্ি উপস্থিত থাকিয়া এই সকল রোগে নিশ্চয়তা 
গহ ভিডিক্েডীক্ষন প্রদর্শন করে। 


লেকচার ৩৯ (1800১ ৯৯৫ ) 


নাইটী,কাম্‌ এসিভাম্‌-__ (5 01080)1 
প্রতিনাম ।--হাইডরজেন নাইট্রেট। একুয়া ফর্টিন্‌। 


সাধারণ নাম ।-_ নাইটি, এসিড। 
প্রয়োগরূপ ।--এক অংশ নাইটিক এসিডের সহিত ১৪২ 


শগ্রেণ স্পিং ও ময় অংশ জলের সংষোগে ১ শক্তি ; পরিশ্রুত জলে ২ % 
ডাইলিউট এলকহল হ্বারা ৩% এবং তৎপর্বর্তী শক্তি নিয় কেবল 
এলকহুল দ্বার! প্রপ্তত হয়। 


ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।__নু[্লাধিক এক মাস। 
মাত্রা বা ব্যবহার ক্রম ।-_সধিকতর সময় অতি নিয় ১ ৩ম” 
৬ শক্তির, কখন তুর, এমন কি ১৩০৬০০০ (০2) শক্তিরও প্রয়োগ হয় । 


*. লদ্ষাপ্রতিষ্ঠ চিকিৎসকগণ রোগের অবস্থাবিশেষে উধধের যে যে ক্রম বাবহার 
করিয়া! ফল পাইয়াছেন তাহ! লিপিবদ্ধ কর] যাইতেছে, যখা-ডাংহেম্পল্‌-_উপদংশজ 
চক্ষুপ্রদাহ, চক্ষু অত্যন্ত বেদনা ও জ্বালা যুক্ত ॥ হরিদ্রাভ ঈৈশ্মিক বিললীর স্থানে স্থানে 
উৎক্ষিণ্ড ; চক্ষু অন্থচ্ছ এবং পীতবর্ণ শ্রাবপূর্ণ; ২**, আরোগা। ডাং ফুট- স্ত্রীরোগী, 
বরল ৪০? অনেক দিনের গলক্ষত, দন্থে রবারের পাত বাবহারের পর হইতে বৃদ্ধি 
হইক্লাছিল ; ছুই বৎসর স্থায়ী রোগ; বাম টন্পিল গ্রস্থির টাটানিযুক্ত ক্ষত; সম্পূর্ণ গল- 
দেশ লোহিতবর্ণ এবং প্রদাহিত | ৫**5(520), আরোগ্য | ডাং মেরিট-াস্ত্রী রোগী, বয়স 
৩৩ $ ডিফ, থিরিয়।র বিলী দুরীভূত হওয়ার পর রোগীর বৈকারিক দুর্বলতার লক্ষণ এবং 
মৃতু পুর্ধে যেরূপ থাকে তন্রপ গলার স্বানাস্তরিত ঝিজীয় ক্ষত কৃষ্ণবর্ণ; জলসহ ৩৪. 
বিন্দু মুল এপিডের ৩ ঘণ্টাস্তর সেবনে আরে1গা | ডাঃ ফুল্গ্রাফ--এক, বৎসর স্থায়ী 
ঝস্রের প্রতিগ্তার রোগে প্রচণ্ড কাষড়ানি ও কর্তনবৎ বেদনা সহ বারম্বার ক্লেদবৎ বিরেচন,৬ 
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উপচয় ।--সদ্ধাাকালে এনং রজনীতে ; তাপ অথধা আব- 
হাওয়ার পরিবর্তনে ঃ ভ্রমণ কালে; জাখরিত হইলে; উপবেশনাবন্থা' 
হইতে উথান কালে $ শয়নে। 

উপশম 1--শকটারোছ্ছণে ) উদ্গারে1 

সম্বন্ধ |-__নাইটিক এসিডের কার্য্যপ্রতিষেধক--ক্যাক্কে কার্ধঃ , 
ক্যাম্্র, হিপার, মার্ক» মিদ্ি সাল্ফ। বিষমাত্রায় ক্ষার, সাবান ও 
ম্যাপ্নেসিয় প্রভৃতি । 

নাট্,ক এসিড যাহার কার্যপ্রতিষেধক-ক্যান্কে কার্ধ, ডিজি ও 
মাকারি | 

নাইটিক এসিডের পরে প্রযোজ্য ওষধ--ক্যাক্কে কার, পাল্গুস্‌ 
ও সাল্ফার । 


আরোগা | ডাংপেপি-স্ত্রী রোগী, বরন ৩৩, প্রনবের পর হইতে ৫ মানস বাত 
মলগ্বারের বেদনা; মলতাগ কালে ভয়ানক কথ্বনবৎ ও চন্তনি বেদন] হইয়। অনেক 
সমর পর্য্যন্ত স্থায়া হইত ; ২৪, আরোগা। ডাং জেসার--ছুই সপ্তাহের শিশু, ৪৮ ঘণ্টা 
পুন? পুনঃ কৃষ্ণবর্ণ রক্কময় মুত্রত্যাগ করায় বন্তরে রক্তের কাঙবর্ণ দাগ লগিয়াছিল ; ৩, 
আরোগা। ডং বেরিজ._গেচ,ত্বকের বল্গাক।র গৈশ্মিক বিল্লীর বাম পার্থে চুলকন! » 
২০০, আরো গা । ডাং হর্শ_পুয়মেহ রোগী । গনঞ্রিয়ার পিগকারিয় উষধ ও পারদ 
ব্বেনাগ্তর রেখগীর মৃতাকপ্প অবস্থা এবং বাগি; গুধানাশ, রজনী ঘশ্র, রজনীতে 
অস্থিরত| ও শীর্ণতা প্রভৃতি । ৩, আরেগা। ডাং এডঅওসন--অনেক দিনের 
উপদংশ ও গলক্ষত, জিঞ্লী।মূলের নিকট গর্তীর ও নীলবর্ণ কিনারাবিশিষ্ট ক্ষত; টন্সিল 
এককালীন পচিয়া পড়িয়া গিয়াছিল , মুখে দুর্গ; ৬, আকোগ্য । ভাং ফুট-১৯ 
বৎসর বয়সের রেগী । ৬ মাস পূর্বে উপদংশ রোগ হয়? মেচত্বক ফাটা । যুদা? 
অনেকদিন এলপা।থিক মতে মার্কারি বাহার করিয়]ছিল ; ৫০০০ (57), অরোগ্য। 
ভা" লাড়লাম্‌__স্্ীরোগী। বয়ন ৪৬; অবাবহিত পূর্বববরী খত্তুর পর হইতে রক্ত্র।ব ঃ 
রোগী বলহীন ও উদ্দেজনাপ্রবণ ; নাড়ী ছুর্বল, মুখ, ওঠ ও জিহব। পাতুর ) মধ্যে মধ্যে 
মুচ্ছ্ণর ভাব, নিদ্রাহীনতা প্রভৃতি ॥ ২* আরো গ্য। | 


১৫২ হোমিপপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


মাইটুক এসিভ যাহার পরে প্রযোদ্া--ক্যাকে কারক, হিপার, 
কেলি কার্য, নেট কার্ধ, পাল্স, সালৃফার ও খুজা। 
কার্য্যপুরক --ক্যালাডিয়ামের | 
প্রতিযোগী ঝা বিরুদ্ধ সম্বন্ধবুক্ত গঁসধ-_ল্যাকেসিসের 
পৃর্ব্বে বা পরে ইহার ব্যবহার নিষিদ্ধ । 
অনেক সময়েই ইহাকে মার্কারি হইতে প্রভেদ কর! কিন ঠ 
কুষ্ণকেশ ব্যক্তির পক্ষে নাই এসি এবং পাতলাকেশ ব্যক্তির পক্ষে 
মার্কারি উপযোগী, ইহাই প্রভোদ। 
তুলনীয় ওষধ ।-__অরাম, ক্যান্কে কার্ব, গ্রাাফা, হিপার, 
আয়ড, কেলি বাই, কেলি আয়ড, লাইক, মার্কঃ মিজি; মিউ 
এসি ও থুজা। 
উপযোগী ধাতু এবং রোগপরিচায়ক লক্ষণ ।-_শীর্ণকায় 
ও কঠিনদেহ, কুক্ণবর্ণ, কুষ্ণকেশ, ক্ুঞ্চচক্ষু এবং বাতগ্রকুতিবিশিষ্ট 
ব্যক্তিদ্িগের পক্ষে ইহা বিশেষ উপযোগী । উত্তেজনাপ্রবণ, একগু রে, 
প্রতিহিংসাপরায়ন এবং বিদ্ধেনপূর্ণ বাক্তি, ক্ষমা প্রার্থনা করিলেও যাহারা 
নমনীয় হয় না। 
যে সকল পুরাতন রোগগ্রস্ত রোগীর সহজে সর্দি ও উদরাময় হয় ; 
যাহদিগের কদাচিৎ কোষ্ঠবদ্ধ থাকে । উদরাময়যুক্ত ও অত্যন্ত দূর্বল 
বৃদ্ধ ব্যক্তি। অত্যধিক শারীরিক উত্তেজনাপ্রবণতা । 
সূক্ষাগ্র কাষ্ঠ খণ্ড বেঁধার ও তাহাঁর খোচা লাগার 
ম্যায় বেদনা-_বেদন! হঠাৎ হয় হঠাৎই ধায়; তাপের অথবা আব- 
হাওরার পরিবর্তনে বেদনা জন্মেঃ নিদ্রাকালে বেদনার উপস্থিতি ; 
শরীরের স্থনে স্থানে ক্ষতের স্যায়, চর্ব্ণবন্থ অঙ্গভূতিসহ বেদন|। 
পারদ, উপদংশ ও গণডমালা রোগ প্রভৃতির বিষের অথবা অন্ত.কোন 


নাইটিকাম্‌ এসিভাম্। .. ১৫৩ 

তীব্র বিষের ক্রিয়ায় জীস্বাস্থ্য এবং ঘ্বণাশীল ও প্রতিহিসাপরায়ণ ব্যক্তি- 
দ্িগের রোগ। 

অনেক কাল ব্যাপী অনিদ্রা ও উৎকগা; রোগী. গুশ্রষায় 
( ককু ) অপরিমিত মানসিক এবং শারীরিক শ্রম; প্রিয়তম বন্ধুর 
বিরহনিবন্ধন ব্যাকুলত ( ইগ্নে )। 

মন্তকের এবং অস্থির ( কার্ল এসি, সাল্ফ ) চতুদ্দিকে পটিআটা 
'খাকার অনুভূতি ; ক্ষতে অর্শে এবং গলদেশে এবং কানিদাব1 নখযুক্ত 
অঙ্গুলি গ্রস্থতি শরীরের কুণ স্থানে কাষ্ঠাদির সরু খণ্ড বা! টুক্রা 
থাকার অন্ক্ভূতি নিবন্ধন সামান্ স্পর্শেই যন্ত্রণার বৃদ্ধি। 

অনেক সময় নিজের ব্যাধির জন্ত ব্যাকুলতা জন্মে £ রোগী সর্বদাই 
বিগত কষ্টের শ্িষয় সন্বদ্ধীয় চিন্তা করে? চিন্তাশক্তি ছূর্ববলীভূত ও 
বিভ্রান্ত ; কলেরাবিবয়ক দুশ্চিন্তা । 

পীনাস্‌ রোগে প্রতিদিন প্রাতঃকালে নাসিকা হইতে সবুজ মাড়ির 
নির্গমন । 

উদ্ররাময়ে কুস্থন সহ অত্যন্প মাত্র বিষ্ঠার নির্গমনে বোধ যেন সরলাস্তে 
বিষ্ঠা -থাকিয়া যায়, কিন্ত নির্গত করা যায় না ( এলুমিনা ) ; বেদনায় 
বোধ ঘেন সরলান্ত্র ও গুহ্দ্বার ছিন্ন বা বিদীর্ণ হইয়াছে (নেট); 
মলত্যাগের পরে বু সময় পর্ঘ্যস্ত ভয়ানক কর্তনবৎ বেন! 
' রেটানি, সাল্ফ )। 

পাকা 'রাস্তায় শকটের ঘড়, ঘড়, শব্দে অত্যধিক অসহিফুতা । 

অশ্বের মৃত্রের ন্যায় ঘোর কট! এবং উগ্র ঘ্বাণবিশিষ্ট মৃত্র, 
আপেলের মগ্ভের পিপার তলানিবৎ অল্প পরিমণ মৃত্র, ত্যাগকালে 
শীতল বোধ। 

পুয়মেহ অথবা উপদংশ হইতে বড় বড়, অসম ও সব্স্ত এবং সিক্ত 
ও আবী চর্্মকীল ( /:5) এবং শ্লেম্াগুটিকাতে (0072951007218 ) 


১৫৪ হোমিওপ্যাথিক উৈবজ্য-বিজ্ঞান। 


খেোঁচ! লাগার ন্যায় বেদন! (্ট্যাফি, খুজা.) এবং ধৌত করিলে লহক্ষেই- 
তাহা হইতে রক্ত শ্রাব। 

গণুমালাধাতুগ্রস্ত ব্যজিদিগের নর অথবা পারদ অথবা উভয় 
কারণোডুত, সহজে বক্তস্রাবী, বেঁধাবং বেদনাবুস্ত ও অসমান 
কিনারা বিশিষ্ট ক্ষতে প্রচুর মাংসাক্কুর জন্মে এবং তলদেশ কাচা মাংসের 
হার দেখায়। 

টাইফয়েড অথনা টাইফাস্‌ জনে অস্ত্র হইতে (ক্রটে, মিউ এসি) এবং 
প্রসশের বা গর্তুপতের পরে জরায়ু হইতে প্রচুর উজ্জ্রল অথবা কাল্চে- 
লোহিত রক্তত্বাব। 'অপরিশিত শারীরিক পরিশ্রমেও রক্তআব তয় । 

মুখ, নাপিকা, সরলাঙ্ত, শুহাত্বার, মুত্রনালী এবং যোনি (মিউ, 
এসি) প্রভৃতি শরীরের বহিদ্ধবরাদি অর্থাৎ ত্বক এবং ম্সৈ' ক্মক বিল্লীব 
সংযোগ স্থান, ইহা দ্বারা আক্রান্ত হয়। 

রোগকারণ |-__অস্তপ্রবিষ্ট বা বসিয়া মাওয়া পুর্লাতন উপদংশ ও 
পুয়মেহ বিষ; অপরিমিত স্থান, প্রভূত শৈত্যসংস্পর্শে শরীরের বরফবৎ 
জমিয়া যাওয়ার ভাব প্রভৃতি ইহার রোগের সাধারণ কারণ এবং 
মানসিক ভাবাবেশ, মাদকতা, আঘাত এবং শীতলতা ইহার রোগের 
গৌণ কারণ মধ্যে পরিগণিত | 
সাধারণ ক্রিয়া ।-_-শোণিত, শ্নৈশ্িক ছিল্লী, গ্রন্থিমগ্ুলী,. 

বিশেষতঃ মুখ, সরলান্ত্র,-গুহাদ্বার এবং যোনি প্রত্তৃতি-ত্বক ও শৈশ্সিক 
বিল্লীর সংখোগ স্থান-শরীরবহিদ্বৰরে লাইছি.ক্চ এস্িডেল্স 
বিশেষ ক্রিয়া হইয়া থাকে । ইহার ক্রিয়ায় অতি তীক্ষ উত্তেজন! প্রদাহে 
পর্যবসিত হওয়ায় আক্রান্ত শরীরাংশের ধ্বংসাত্মক ক্ষত, এমন কি পচা 
অবস্থা বা গ্যাংগ্রিণ উৎপন্ন হয়। ন্নাইভিক্ক এ্রসিডেল 
সমবায় ক্রিয়া উপদংশ, গণ্ডমালা অথবা পারদবিষবাম্প ঘটিত শারীরিক 
অবস্থার সাদৃস্ত প্রদর্শন করে। 


নাইটি.কাম্‌ এসিডডাম্‌। ১৫৫ 
বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ ।-__নাইটিক এসিড একটি প্রবল 
দ্বাহিকাশক্ষিবিশিষ্ট বন্ত | ত্বক ক্সেম্িক বিল প্রভৃতি যে কোন 
শরীরোপাদান সহ ইহার সংস্পর্শ হউক তাহাতেই ইহা' ভয়াবহ 'টিন্তু- 
ধবংসকর ক্ষমতা প্রকাশ করে। এসিডসংস্পৃষট স্থান পীতাভ ও গুত্র বিল্লী 
বৎ বন্ত স্বারা আবৃত এবং তদবস্থ উপাদান যথাক্রমে কাঠিন্ত ও ধ্বংসপ্রাপ্ত 
হওয়ায় তথায় নূযুনাধিক গভীর ও অসমপার্থ্ ক্ষত উৎপন্ন হয়। ইহার 
এই ক্রিয়ামূলে। চর্মকীল, ক্ষতের অতিবিবৃদ্ধ মাংসাুর ও অর্ধ প্রভৃতি 
বিদুরিত করিতে ইহার এলোপ্যাথিমতে প্রয়োগ হইয়া থাকে। 
ন্াইড্িন্ষ এক্িডেল্র এই ধ্বংসকর স্থানিক ক্রিয়া প্রধানতঃ 
শরীরোপাদ্ানসহ ইহার বসায়নিক সংযোগ দ্বারা সংঘটিত হইলেও ফেবল 
তাছাতেই ইহা সীমাবদ্ধ থাকে না। জান্তব উপাদান, বিশেষতঃ মন্ুষ্যু- 
শরীরোপাদানসহ বস্থগত নির্বাচিত ক্রিয়াসঘ্বন্ধ বশতঃ ইহার লাঙ্ষাৎ 
দাহিকাশক্তিহীন দ্রব্যের অভ্যন্তরীণ ব্যবহারেও ইহা ন্যুনাধিক 
ধ্বংসকর ও তীব্রগুণ প্রকাশক লক্ষণ উৎপয্র করে। 
 শোণিত, গ্লৈচ্মিক বিল্লী, গ্রন্থি, অস্থি, ত্বক, বিশেষতঃ ত্বক ও শ্লৈম্মিক 
বিল্লীর সংযোগপ্রদেশ-_যুখ, নানিকা, মলদ্বার, যোনি প্রভৃতি শরীর 
বহিদ্বণর়েই ইহার বিশেষ ক্রিয়া দৃষ্টিগোচর হয়। শোণিত এবং আব 
মাত্রই ইহার ক্রিয়ায় বিকৃতিপ্রাপ্ত হয়, কিন্তু শ্রুতি শোণিত অধিকাংশ 
স্থলে উজ্জ্বল লোহিতবর্ণ, কখন কখন কুষ্চাভ থাফে। শ্রাবাদি 
তরলতর, তীব্র, বিদাহী ও ছুর্গন্ধ এবং পৃযাকার ধারণ করিলে সমল 
গীতাভসবুজ ও ক্রেদবৎ দেখায় । ফলতঃ ইন্থার ক্রিয়ায় সর্ধববিধ 
দেহোপাদানের পচা, শড়া অবস্থ'). এমন কি অস্থিক্ষত এবং গ্রন্থিমণ্ুলীর 
প্রদাহ, স্ফীতি ও তাহাতে পু সঞ্চার হয়। 
.ক্লৈশ্মিক বিল্লী ইহা ভ্বারা বিশেষ রূপে আক্রান্ত হস্তয়ায় প্রথমে তছু-: 
পরি অলাঁক বিল্লী জন্মে, পরে মূল ও অলীক উতয়বিধ বিল্লীই ধ্বংস 
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প্রাপ্ত হওয়ায় আক্রান্ত স্থানে পচা, গভীর ও অসমান কত উৎপন্র 
হয়। তাহা হইতে যেআ্রাব নির্গত হয় তাহ] বিদাহী, ক্ষতকর, সমল ও 
ুর্ঘনবযুক্ত । ফলতঃ ইহা যে শারীরিক অবস্থা উৎপন্ন করে তাহা 
উপদংশ ও গণরিয়ারোগ-বিষ-বাণ্পোৎপন্্ পুরাতন রোগের লক্ষণের ও 
গগুমালার সমান॥ উপরিউক্ত উপদ্ংশ এবং গণরিয়! ঘটিত পুরাতন 
রোগারোগ্যে ইহা শ্রেষ্ঠতম “এন্টি সিফিলিটিক” ও “এন্টি সাইকো- 
টিক” নামের উচ্চাধিকারী না হইলেও স্নার্কান্ি এবং এুজালল 
পবেই ইহার শ্রেষ্ঠত্ব প্রঙিপাদিত হয়। ্না-্তীল্ড্রিল্ল অপব্যবহারের 
প্রতিষেধক গুণে ইহ! হিগ্পাল্লেক্পস নিয় স্থান অধিকার করিলেও 
শনার্কাল্িি এবং পারদোপদংশ-বিষের ক্রিয়ার কুফল বিনষ্ট করিতে 
ইহ! সর্বশ্রেষ্ঠ বলিয়া গণ্য। 
ইহার ভয়াবহ দাহিকাগুণসম্ত উত্তেজনা ও ধ্বংসক্রিয়ার আভাস্র 
স্বর্ন দুর্বলতা এবং ভীতি প্রকাঁশক লক্ষণ ব্যতীত মন্তিক্ধে ইহা কোন 
বিশেষ ক্রিয়া প্রকাশ করে না। ন্মরণশক্তি দুর্বল হয় ও মানসিক শ্রমে 
প্রবৃত্তি থাকে না। রোগী মৌনাবলন্ষন' করে। দুঃখ এবং অবসাদ 
জন্মে। আপনার রোগ সন্বন্ধে ব্যাকুলতা, সৃত্যুভীতি ও কলেরার 
আশঙ্কা হয়। প্রতিহিংসাপরবস রোগী মধ্যে মধো ক্রোধান্থিত হয় 
কুবাক্য বলে ও শাপ দেয় । রোগী বাতিকগ্রস্ত ও উত্তেদ্ধিত ; বিশেষতঃ 
পারদ সেবনাস্তে এরূপ হয়। | 
মণ্তি্ষান্তভূতিবিকার বখতঃ রোগী শির ঘূর্ণন এবং অবসাদ ও 

বুদ্ধিশক্তিহীনতা বোধ করে। প্রাতঃকালে শিরঃশূল হইলে রোগী শয়ন 
করিতে বাধ্য। মস্তকে রকফ্তাধিক্য প্রযুক্ত মস্তক অত্যন্ত উ্ণ। 

»২. প্রাতঃকালে নিদ্রাতঙ্গের পরে শিরঃশুলের, গাক্রোথানে 
' অন্তর্ধান |. মন্তকের আতত ভাব। শিরঃশুলে €বোধ যেন যন্তক 
ক্ষসিয়া বাধা। মস্তক যেন সাঁড়াসি আবদ্ধ। মন্তকে বিশেষতঃ ললাট 
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এবং চক্ষৃতে পূর্ণতা ও চাপের অনুভূতি । জলাটপার্থে আরু্টবৎ ও 
সুচিবেধের অনুভূতি, ললাটের বাম পার্খে, এমন কি দস্তে ও কর্ণকুহরে 
চাপ বোধ এবং আক্ুষ্টবৎ অস্থিবেদনা । | 
অত্যধিক কেশস্থলন। মস্তকত্বকে আর্দ্র, কওুয়নবিশিষ্ট এবং 
'যাষড়িযুক্ত উত্তেদ। মস্তকের ত্বকে দুর্গন্ধ থুস্কি। ললাটত্বকের আতত 
অবস্থা। অসহিষ্ুণতাবশতঃ মস্তকত্বকে টুপির চাপেও বেদন] হয় । 
ছুর্বলতা নিবন্ধন নিদ্রবিকারে সমস্ত দিনই শিরোধূর্ণনসহ 
নিদ্রালুতা। কষ্টে নিদ্রা হয়। নিদ্রাবেশ হইলে রোগী চমকিয়া 
উঠে। নিদ্রাকালে বেদনা বোধ । রজনীর শেষ তাগে ভাল নিদ্র! হয় 
মা। নিপ্রাভঙ্গে রোগী বোধ করে যেন তাহার বথেষ্ট নিদ্রা হয় 
নাই। 
ইন্জিয়জ্ঞান বিপর্যস্ত হওয়ায় চক্ষুর সন্গুখে কৃষ্ণব্ণ বিনদুত্ৃষ্ট হয়। 
ছিত্বদৃষ্টি; নিকটদৃষ্টি। কর্ণে নিজের কথারই প্রতিখবনী। করণে 
গুণ গুণ শব্দ এবং আঘাত । চর্ববণকালে কর্ণ মধ্যে বিদ্ারণবৎ শব্দ । 
পারদসেরনে টন্সিল গ্রদ্থির স্ফীতি ও কাঠিন্ত নিবন্ধন বধিরতা । ্বাস-, 
গ্রহণে বিরক্তিকর গন্ধ পাওয়া যায়। আহাবাস্তে রসনেন্দ্রিয়ের তিক্তা- 
স্বাদ এবং গলমধ্যে জালাসহ অল্নান্বাদ 
অনুভূতিদ স্নাঘুবিকার নিবন্ধন কীটা বা কাষ্ঠথ্ড ফোটার অনুভূতি । 
শরীরের স্থানে স্থানে ক্ষতোৎপত্তি হওয়ার ন্যায় চর্ববণবৎ্ বেদন1। 
গতিদন্দায়ুলক্ষণে অত্যন্ত শারীরিক দুর্ববলত1। গুল্সবায়ুবৎ সর্ঝাজন' 
আক্ষেপ। শরীরের ভিন্ন ভিন্ন অংশের আনর্ততন হইতে থাকে। অত্যন্ত 
দৌর্ধবল্য, কম্প এবং নিদ্রাবেশকালে চমকিয়া! উঠা। পাঙ্র মুখমণ্ডল ও. 
কোটরপ্রবিষ্ট চক্ষু। পীতব্ণ চক্ষুপার্থ এবং আরক্ত গণ্ডদেশ। 
উপদংশ রোগে মুখে পৃয়নঞ্চার প্রবণ, লোহিতবর্ণ ও বিস্তৃতপার্শব বিশিষ্ট 
গুটিকায় মাধড়ি জল্মে। মুখের অস্থিনিচক় বেছনাযুক্ত ॥ .. চরণ ও. 
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-আহার কালে চুয়ালাস্থির করকর শব্দ। মুখে ফুুড়ি জন্মে মুখঘণ্ডলে 
“চিত্র বিচিত্র কলঙ্ক | 
উপদংশ রোগ অথব| পারদের অপব্যবহার রি চ্ষুপ্র্া। 
অবিরত আবর্তনশীল উপতারা প্রদাহ বা আইরাইটিদ্‌; পারদের অপ- 
ব্যবহার ঘটিত পুরাতন রোগও পুনঃ পুনঃ প্রত্যাবর্তন করে। চচ্ষুতে 
চাপ ও ভুলবেধার স্তায় বেদনা । কর্ণিয়ায় বা চক্ষুর কালক্ষেত্রে কলঙ্ক। 
উর্দম চক্ষুপুটের পক্ষাধাতিক দুর্বলতা, বিশেষতঃ প্রাতঃকালে অধিকতর । 
চক্ষুতে স্থচিবেধবৎ যন্ত্রণা ও কামড়ানি । চক্ষুর জলম্রাব। 
বামকণ্ের পশ্চাৎ ও অপস্থ গ্রন্থির স্ফীতি বশতঃ সুচিবেধ ও 
ছিন্নবৎ বেদনা কর্ণযধো বিস্তৃত । কর্ণের ছূর্ণনবস পৃয়্বৎ আব । কর্ণে 
স্থচিব্ধেবৎ বেদনা! ও কর্ণরব। চর্বণ কালে কর্ণ মন্যে করকর শব । 
শ্বাসমগ্ রোগ বশতঃ প্রাতঃকালে এবং 'ক্রন্দনে নাসিক হইতে 
“তীব্র কাল ও জমাট রক্তআ্রাব। নিদ্রাকালে হাচি। দিবসের 
সঙ্দিতে নাসিকার রোধ অথবা 'কুদ্ধ নাসিক হইতে বিন্দু বিন্দু 
বলবৎ আীব। নাসিক স্ফীত এবং জ্বালাযুক্ত । নাসিক হইতে পুতিগন্ধ 
হরিদ্রাবর্ণ আব । গীনা্‌ রোগে ক্ষত জন্মে। নাসিকা হইতে ক্ষতকর 
শ্রাব। নাপিকায় কাটা বেধার ন্যায় বেধা বোধ। নাসাগ্র লাল ও 
ছালওটা। নাসিকায় শ্রেম্সাগুটিক] বা কুগ্ডিলযেটা। নাসিকাপুটে 
ব্বহৎ ও কোমল গণ্ড (7০519915005 ) মামডিযুক্ঞ। নাসিকারন্বে র 
» পশ্চাৎ হইতে সবুজবর্ণ মাড়ির নিঃসরণ | . 
অধিককাল কথা কহিলে এবং সর্দি হইলে ম্বরভঙ ও গলায় 
চু্কনা এবং হুলবেঁধার অনুভূতি । শ্বরযন্ত্রে বৃহৎ ও প্রশস্ত গ্লে্মা- 
এ উৎপভি। ূ 
শ্বাসঘস্রের সর্বস্থান ক্লেম্ারুদ্ধ হওয়ায় রোগীর দিত্রা ভঙ্গ, শ্নেমা 
ষ্ঠ না. হইলে শ্বাস প্রশ্বাস চলে না। হূর্বলতা নিবন্ধন রোগী 
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শ্বাসহীন হইয়া পড়ে এবং কথা বলিতে পারে না। সবিরাম শ্বাস- 
'প্রশ্বাস। কোন কাধ্য করিলে রোগী হাপাইতে থাকে। 

, হ্বরযন্ত্রে ও আমাশগোর্ধ গহ্বরে শুড শুড়ির সহিত শুষ্ক ও খ্যাক 
খ্যাকে কালির রজনীতে এবং শয়ন করিলে ও দ্বিবসেও বৃদ্ধি। কাসি 
শুষ্ক হওয়ায় গয়ার উঠাইতে কষ্ট এবং প্রাতঃকালে কাসিতে কাসিতে 
বামু কোষের ছীচের (০8১০৪) ন্ঠার সবুজাত শুভ্র খণ্ড খণ্ড গয়ার 
নিষ্টত। গয়ার পীতনর্প, তীব্র ও ভিজ্তাম্বাদ এবং তাহাতে অন্্াণ ও 
দুগন্ধ । | 
বক্ষের অন্বস্তি। বক্ষে রক্তাধিক্য প্রতুক্ত উৎকণ্ঠা, তাপ এবং হৃৎ- 
কম্পজম্মে। বক্ষে খলীবৎ বেদন1। দাঁক্ষণ বক্ষে সুচিবেধ বোধ। 
শ্বাস প্রশ্বাসে ও*কাসিতে বক্ষের টাটা । 

পরিপাক মন্ত্র কোগে ওষ্ঠ স্কাত। অধঃ ওষ্ঠ ফাটে । যুখেয় পান 
ক্ষত এবং ফোক! দ্বারা আরুত। মুখের কোণে ক্ষত। চুয়ালঅদস্থ 
গ্রন্থি ঝ সাবম্যাকৃসিলারি লাগ স্ফীত ও বেদনাযুক্ত। 

দত্ত দীর্ঘতর বলিয়া বোধ । দণ্ত হরিপ্রাভ অথবা' শিথিল) 
গর্ভযুক্ত. দত্তের বেদনা । দন্তমাড়ি শুভ্র, প্ফীত ও রক্তত্রাবযুকত।. 
সন্ধ্যাকালে শয়নাস্তর ও রক্গনীতে দত্তে ম্পন্দন ও স্থুচিবেধলৎ 
অন্ুভূতি। পর 

জিহব'র অসহিষুতায় অতি অশ্ুগ্র খাদ্ধ সং্পর্শেও জ্বালাসহ চন- 
চনি। প্রাতঃকালে ভিহ্বা সুত্র ও শুক্ধ থাকে। লালাম্রাংসহ 
সবুজলেপধুক্ত জিহবা! ; জিহ্ব| শুক্ষ ও ফাটা। জিহ্বার ধারে গভীর ও 
অসমান আকারের ক্ষত। জিহবা ক্ষতে দড়ি দড়ি ও চিমসে হ্রেম্মা। 
শুত্রক্িহ্বার স্থানে গ্কানে ক্ষতলৎ বেদনখ। 

গণের অত্যন্তর পার্খের স্থানে স্থানে ক্ষত।. মুখে পচা মাংসের 
স্যায় ছুর্গন্ধ। মুখলালা! হৃর্ন্ধ, তীব্র ও ওষ্ঠের ক্ষতোৎপাদক। রক্তঘুক্ত 
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মুখলালা। মুখের স্ৈন্মিক- বিল্বী স্ফীত এবং ক্ষত ও খোঁচানিযুক্ত। 
মুখের অর্ব,দ নিবন্ধন গ্রীবার অধঃবাহী রেখাকার কলঙ্ক । ॥ 
শুষ্ক গলদেশের ভাপ, গলদেশের পশ্চাতে প্রচুর শ্নেম্বা। 
গলাধঃকরণক্রিয়াতে গলার টাটানিতে বোধ যেন: গলা! অবদারবুক্ত ও. 
ক্ষতবিশ্িষ্ট 1 টন্সিল গ্রন্থি, উপজিহব! ও কষ্ঠা স্ফীত ও প্রন্াহযুক্ত। 
গলদেশের কণ্টকবিদ্ধবৎ বেদনার গঞ্সাধকরণ ক্রিয়ায় বৃদ্ধি। গলদেশ 
এবং কণ্ঠনালীর উর্ধভাগে সুচিবেধের ন্যায় বোধ । টন্সিলে এবং 
কগুনালীর উর্ধে ডিফ থিরিয়াবৎ বিল্লী মুখে, ওষ্ঠে এবং নাসিকায় 
বিস্তৃত। অন্ননালীর উর্ধভাগে সঙ্ষোচনের ন্যায় বোধ হওয়ায় গলাধঃকরণ 
ক্রিয়ার কষ্ট। | 
রোগীর বসাঃ হেরিং মৎস্য, চা-খড়ি, চুণ এবং মৃত্তিকা আহারের 
স্পৃহা জন্মে। মাংস এবং কুটিতে দৃণা। ক্ষুধা থাকে নঁ। প্রাতঃ” 
কালে ভয়ানক তৃষ্ণা। | 
আহারকালে ও আহারাস্তে ঘর্খ। আহার কালে শ্বাস রোধ' 
ঘটে। আহারান্তে আমাশয়ের পূর্ণতা, সামান্য শ্রমে দৌর্ধল্যঃ তাপ 
এবং হৃৎকম্প। আহারান্তে আমাশয়ের গুরুত্ব। বসাময় খাছ্ছে 
বিবমিষ! ও অন্ন জন্মে । ছুগ্ধ সহ হয় না। 
অত্যন্ত বিবমিষা থাকায় রোগী আহার করিতে পারে নাঃ মধ্যে 
মধ্যে বমন করে। বিবমিষা ও আমাশয়ের তাপাঙ্থভূতি গলদেশ 
পর্য্যন্ত রিস্ৃত। শরীর চালন! করিলে ও গাড়ীতে ভ্রমণে বিবমিষার 
উপশম। অত্যন্ত উদ্গরসহ তিক্ত ও অয্ন বমন। রোগী পীতবর্ণ 
নেশা বমন করে। ও ও ্‌ 
আমাশায়োর্গ্ববস্থানে, স্ুচিবেধানুভূতি। খান বস্ত গলাধঃ 
করিতে আমাশঘ্বের হৃৎপিগুসীমারঞ্ছে, বেদনা । আমাশয়ে আলাকর 
যন্ত্রণা! । . 
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যকৃতের পুরাতন বিবুদ্ধি ? চ্যাবা রোগ । যকৃতের অত্যধিক বৃদ্ধি ; 
, কর্দমবর্ণ বিষ্ঠা। গীতজরাস্তে প্লীহার বৃদ্ধি । 

' বায়ু স্ফীত উদ্রের অত্যন্ত স্পর্শাসহিষুট বেদনা । যকৃব্দেশের 
স্থচিষেধবতৎ বেদনার চালনায় বুদ্ধি উদরের বাম পার্খে চাপ। 
উদরের ডাকের অনুভূতি । রজনীতে, প্রাতঃকালে শয়নালস্থায় এবং 
মলত্যাগের পূর্ব কর্তনবৎ ও চিমটি কাটার ন্যায় উদরবেদনা। প্রাতঃ 
কালে ও সন্ধ্যাকালে উদরে অধিকতর বায়ুর অবরোধ । গিশুদিগেরও 
কুচক্র অন্ত্রবদ্ধি। কুচকিগ্রস্থিতে পুষ জন্মে । 

মলত্যাগের প্রবৃত্তি, কিন্তু সামান্তই মলত্যাগ; বোধ যেন সরলান্ধে 
বিষ্ঠা আছে, কিন্তু রোগী মলত্যাগ করিতে অশক্ত | নিস্ষল মলবেগ 
ও উদ্রশূল। অন্্যন্ত চাপ সহ কঠিন বিষ্ঠা, পরে শ্লেম্মা নির্গত 
হর। ভিফখিরিঘার ন্যার ঝিলীর উৎপাদক আমরভ্তরোগে সরলান্ত্ 
হইতে পেরিণিয়াম পর্য্যস্ত জালা, নিশ্ল মলবেগ ও কুস্থন, মলের 
নি:সরণ হয় না। অতান্ত কুস্থনসহ রস ও বিল্লা নির্গত করিতে হয় । 
কুন্থন সহ বক্তযুক্ত উদরাময় ; কখন আম কখন ব1 পচ৷ শ্লেম্মার রেচন ; 
উদ্দর ডাকিগ্না পাতলা মলত্যাগ ; অজ'ণ ; অথবা হরিদ্রাভশুত্র ও তরল 
মলত্যাগ । প্রাতঃকালীন উদ্ররাময়ে পাশুল! বিষ্ঠার ত্যাগ; সবুজ, 
ক্লেদবৎ ও উগ্র মলের রেচন। অস্ত্রের ইলিয়স্তিক্যাল প্রদেশের ক্ষত 
হইতে উজ্জ্বল লোহিত ও অসংঘত শেণিত স্রাব নিবন্ধন সামান্ত গাত্র 
চালনাতেই মুচ্ছ।। পুর:তন, প্রলম্বিত অর্শ হইতে শোণিতক্ীবের 
বোধেও স্পর্শে তাহা বেরনাবুক্ঞ এবং বেদনার বন্ত্রণা উঞ্ক আবহাওয়ায় 
বর্ধিত; প্রত্যেক বার মলতদাগের পর বিদীর্ণ ও ক্লেদযুক্ত অর্শ হইতে 
রক্তশআ্রাব। সরলাস্ত্রের বিদ। রণ প্রযুক্ত মল ত্যাগ কালে আক্ষেপিক লক্ষণ 
এবং পরে, এমন কি+নরম মলত্য গেও কর্তনবৎ বেদনার উপস্থিতি । 
গুহতবর চতুঃপার্থ আর্র। 

১১ 
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মন্বত্যাগ কালে এবং তাহার পরে মৃত্রনালীতে কর্তমবৎ বেদনা, 
চনচনি এবং জবালা। যুত্রনালী হইতে রক্তযুক্ত প্লেশ্সা ও পুন এবং 
কষ্টকর মলত্যাগাস্তে প্রষ্টেট গ্রন্থির ভ্রাব নিঃসরণ । মৃত্রেনালীমুখ 
ঘোর লোহিত ও স্কীত। মৃত্রনালীমুখে সুচি বেঁধার ন্যায় বেদনা । 
রজনীতে বারম্বার মূত্রবেগ ও অতাল্প মৃত্রত্যাগ । ত্যাগকালে মৃ 
শীতল। মৃত্রনালীর সঙ্কোচন থাকার ন্যায় স্রু ধারে মুত্রত্যাগ ৷ 
মুত্র অত্যল্প ও ঘোর এবং কটাবর্ণ; মুত্র অশ্থের যুত্রের ন্যায় অসহনীয় 
উগ্র গন্ধবিশিষ্টঃ ঘোলা এবং তূরণন্বযুক্ত । 

লিঙ্গমুণ্ডে এবং লিঙ্গযুণ্ডত্রকে উপদংশ ক্ষতের ন্যায় অগভীর ক্ষত, 
দেখিতে পরিষ্কার, কিন্তু তাহা হইতে দুর্গন্ধ রসের ক্ষরণ । কখন কখন 
ক্ষত গভীর, নালীবিশিষ্ট, অসমান ও ছিন্ন ভিন্ন, সাঁসকবর্ণ ও উন্নত 
পার্শযুক্ত এবং স্পর্শে সহজেই রক্তত্রাবযুক্ত । অতি বিরৃদ্ধ মাংসাক্গুরযুক্ত 
(02091206905) ক্ষত । জননেক্দ্রিয়ে শ্লেম্বাগুটিকা বা কপগ্ডিলমেটা ; 
লিঙ্গের মুদা। লিজমুণ্ডে পুরাতন (১১০০০) পুয়মেহ ঘটিত রসত্রাবা 
উপমাংস স্পর্শে রক্তত্রাবযুক্ত এবং লিঙ্গমণিবেক্টত্বকের রসবিদ্থিকা শুক 
মামড়ি আবৃত । লিঙ্ষমণিবেষ্টত্বকে স্থ্চবেধবৎ তীক্ম বেদনা । লিঙ্গ- 
মুগ্ুবেষ্টত্বক এবং অগ্ডকোষবেষ্টদন্নকের চুলকনা। রজনীতে প্রচণ্ড 
লিঙ্গোখান। রমণেচ্ছ/ অতি প্রনল অথবা অনুপস্থিত । 

স্বীজননেন্দ্রিয় চুলকনাযুক্ত। যোনিক্ষতের জালা, চুলকনা এবং 
তাহাতে গীভাভ পৃযের আচ্ছাদন । খচুর পর হূরগন্ধ, সবুজ ক্েশ্মাযুক্ত, 
উদ্্বল লোহিত অথবা মাংসবর্ণের প্রদর। ০ উপমাংস 
(10 0155090065 ) 
. অংশফলকাস্থি্বয়ের মধ্যবর্তী স্থানে স্থচিবেধের অন্ঠভূতি । 
গ্রীবাপশ্চাতের কাঠিস্ত । কটিদেশের আকৃষ্টতাঞ্ তাহা যেন অনমনীয় 
বলিয়া অন্ভূতি। পৃষ্ঠ এবং কটিদেশের বেদনা ।' গ্রীবা. এবং 
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কক্ষ-তলগ্রস্থির স্ফীতি। অংশফলকান্থিদ্বয়ের মধ্যস্থ শরীরাংশে 
বেদনা । | | 

বাহুদ্বয়ে আকৃষ্টবৎ বেদনা । বাহুতে স্ৃষ্টবৎ বেদনা । স্কন্ধে চাপবৎ 
বেদনা । হস্তের শীতলতা। কক্ষতলের দুর্গবূ। হস্তের বিন্বিনি ৷ 

অত্যধিক পরিশ্রান্ত হওয়ার স্/য় অধঃঅঙ্গের দ্ৃষ্টবৎ বেদনা । ক্সধঃ- 
অঙ্গের পেশী এরং অস্থিতে খুনন ও চর্ববণের ন্তায় বেদনা । দক্ষিণ ছিপ 
সন্ধিতে সঙ্কৃচিতবৎ বেদনা | অধঃ অঙ্গে, বিশেষতঃ রজনীতে, ছিন্নবৎ 
বেদনা । রজনীতে জজ্ঘাপশ্চাতে ভয়ানক ঘল্লী। পদাঙ্গুলীতে শীত- 
স্ফোটক বা পাঁকুই। পদের প্রচুর দুর্গন্ধ ঘর্খব নিবন্ধন টাটানিসহ 
বেঁধাবৎ বেদনায়, রোগী বোধ করে যেন সে আল্পিনের উপর 
দয়া হাটিতেছে। পদ সর্বদাই শীতল। জান্ুুসদ্ধিতে কাঠিন্ত এবং 
স্চিবেধের ন্যায় বেদনা । ভ্রমণকালে গুল্ফসপ্ধির কর করাশি। 
সন্ধ্যাকালে অঙ্গাদির অস্থিরতা । 

ত্বক শুক এবং শন্কবিশিষ্ট ; তাহার গীতাতা। ত্বকের গভীর 
পদারণ হইতে রক্তআ্রাব। ত্বকে কৃষ্ণবর্ণ কলঙ্ক । ত্বকের হুলবেথা 
ও কণ্টক বিদ্ধবৎ বেদনাযুক্ত ক্ষতে অত্যধিক মাংসান্কুর জন্মে এবং 
তাহার ধার অসমান থাকে । ত্বকে আর্রঃ ফুল কফির ফুলের ন্যায়, 
কঠিন, বিদীর্ঘ, অথবা সু বৃসযক্ স্্েশ্মাগুটি বা কপ্ডিলমেটা। 


... প্রদর্শক লক্ষণ। 
সৃক্ষাগ্র কাষ্ঠ ঘণ্ডের খোঁচা বেধার অধবা কণ্টক 


বা সুচিবিদ্ধবৎ অনুভূতিসহ বেদন] ।- উপরিউক্ত বিশেষ প্রন্কৃতির 
অন্তুভূতি কথঞ্চিত তারতম্যসূহ অন্তান্ট কতিপয় ওযখেরও এক বা 
ততোধিক রোগে অথবা' রোগাক্রাত্ত শরীরস্থানে উপস্থিত হইয়া থাকে । 
কিন্তু নাইডি-ক্ু এদ্িভক্ষ এই অনুভূতি গলদেশ, মলদ্বার, . 


১৬৪. হোযিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


পদা্ুলি ও গাত্রের বুতর স্থানে যথাক্রমে গলক্ষত, . 
অর্শ, নখের কানিদাব! এবং গাত্রের ক্ষত রোগে উপস্থিতি প্রযুক্ত 
অধিকতর ব্যাপকতা প্রকাশিত করে; ইহার হ্ঠা উপস্থিতি ও 
হঠ'ৎই অন্তর্ধান, তাপের এবং আবহাওয়ার পরিবর্তীনে এবং 
নিদ্রোবস্থায় ইহার বৃদ্ধি এবং ইহার সহিতস্থানে স্থানে ক্ষতোৎ- 
পন্ভিনুচক চর্বববৎ বেদনা প্রভৃতির বর্তৃমানতা ইহাকে যে বিশেষ 
প্রকুতি প্রদ্ধান করে তাহাতে এই প্রকৃতির লক্ষণই লাইভ 
এস্িডেল্স অতি প্ররুষ্ট প্রদর্শক বলিয়া গণ্য । 

মৃত্রের অশবমৃত্রের ন্টায় ঘোর কটাবর্ণ এবং তীব্র হুর্গন্ষের 
বর্তমানতা ।-_-ইহাও ্লাইডি. এসিডে একটি বিশেষ 
প্রদর্শক বলিয়া গণ্য। যে হেতু এপ অসহনীয় তীর দুর্ন্ধ অধিকতর 
, ওউষবে দৃষ্টিগোচর হয় না। ইহার মৃত্রের সহিত লও৪ইব 
এক্সিড এনং স্নিপ্সিস্বাল্র মুত্রের কিঞিৎ, সাদৃশ্য থাকিপ্ঠেও প্রথ- 
মের মুত্রের ঘোরতর কুষ্ণবর্ণ এবং স্বাভাবিক ঘ্রাণেরই অধিকতর 
প্রবলতা ও তীব্রতা এবং দ্বিতীয়ের মৃত্রের অস্দ্রাণ ও অসহীয় ছুর্গন্ধ 
প্রতেদকরূপে বর্তমান থাকায় ইডি, এস্নিডেল মুত্র 
বিশেষপ্রকতি এবং প্রদর্শকত্ব অনায়াসে হৃদযক্গম করা যায়। 

সবক ও শ্লৈথ্মিক ঝিল্লীর সংযোগম্থানে, অর্থাৎ শরীর- 
বহিদ্ঘার সমূহে ক্ষতাদি রোগ্লক্ষণের উৎপত্তি ।__-উপদংশ, 
পারদ অথবা পারদেপদংশ বিষ প্রভৃতি ঘটিত পুরাতন ক্ষতাদি রোগে 
স্ুচ্গিবেঞ্ধ ও খোচা! লগা ল্যাক্স দিনা একহ- 
ভিচ্ক্রিল প্রভৃতি রোগলক্ষণের উপস্থিত্তি এবং. বিশেষতঃ ব্রন 
২৩ ট্লানিক বিজীব সহক্ঘোপন্ছান্নে উপপ্সিউক্ 
ক্ষতির অলাপ্রলমঞ্। নাইডি.ক ডি উতকষ্ট 
*গুধর্শক বলিয়া গণ্য। 


নাইটিকাম্‌ এসিডাম। ১৬৫ 


শরীরের যাবতীয় বহিদ্বার হইতেই শোণিতআ্রাব এবং 
আত শোণিতের ওজ্জ্বল্য ।--াইন্ডি ক এট্নিভ বড়ই 
শোণিতভ্রাব প্রবণতাবিশিষ্ট বন্ধ। ইহার টাইফরেড জর ও অর্শ 
অতিরিক্ত শোণিত শ্রাধের জন্ত প্রসিদ্ধ! সামান্ত ম্পর্শেই ইহার ক্ষত হইতে 
প্রভৃতরক্ঞত্রাব হয়। শিখিল ও স্ফীত দত্তমাড়ি এবং ওষ্ঠ, মুখকোণ ও 
মলদ্বারের গভীর বিদারণের সামান্য প্রসারণেই প্রচুর শোণিতআাব। 
প্রায় সমূদয় পচনশীল বাঁ টাইফয়েড পরিবর্তক বন্তই ন্যুনাধিক 
শোণিতআ্াবোৎপন্ন করে এবং শোণিতের পচা অবস্থাবশতঃ আত 
শোণিত কৃষ্ণাদি বিবর্ণতা প্রাপ্ত হয়। কিন্তু নাইভি,.ক এম্নিড 
টাইফয়েড পরিবর্তক হইলেও অধিকাংশ স্থলে ইহার জত শোণিত 
উদ্ভ্বল লোহিত পকিয়া উহার বিশেষ প্ররুতি জ্ঞাপন করে। 

চিকিৎসা । 

উন্মাদরোগ বা ইন্স্যানিটি ।__ন্নাই এলি উন্মাদ 
রোগ অনেক সময়েই বিষাদোন্মত্ততার প্রক্ৃতিবিশিষ্ট। ডাং ট্যালকট 
সবাই এাড্িডেক্স উন্মাদরোগে রোগীর গুলি করিয়। আত্মহত্যা 
করার প্রবৃত্তি লক্ষ্য করিয়াছেন। এন্টিস্ম শুনডেল্প ও এরূপ 
প্রবৃত্তি জন্মিতে দেখা যায়। ইহার রোগীর সাধারণ লক্ষণ মধ্যে শপথ 
করিবার প্রবল গুবৃ্ি, তাহার প্রতি ভূতযোনির দৃষ্টি হওয়ার ধারণা? 
তাহার দেহ এবং মন যেন স্বতন্ত্র হইয়াছে এইরূপ বিশ্বাস এবং আত্ম 
সন্তানই তাহার নহে এইরূপ চিস্তা প্রন্থৃতি প্রধান। ডাং ফ্যারিংটন 
শ্নার্কাক্িল্র অপব্যবহার প্রযুক্ত মানিক বিকারে শপথ করার প্রবৃত্তি 
হওয়ায় ইহাত্বারা উপকার পাইয়াছেন ; তিনি এতদ্দতিরিক্তস্থলে ইহার 
কোন ক্রিয়া দৃষ্ট করেন নাই। সাধারণতঃ এন্নান্বগভিন্ম।ক্ম 
ইহার শ্রেষ্ঠতর ওষধ$ ইহাতে দুইটি ইচ্ছাশক্তি বর্তমানতা অতীব 
স্পষ্টতর থাকে। 


১৬৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


লোকোমটর এটাকৃসি বা কশেরুকমাজ্জেয় ক্ষয়- 
রোগ ।--উপদংশ রোগঘটিত জায়বিক মৃছু উদ্দীপনায় ক্ষায়ুপঘার্থেঃ 
ঘনত্ব ও সন্ধোচন বশতঃ রোগ জন্মিলে ন্নাই এজ্নিড দ্বারা উপকার/ 
প্রাপ্ত হওয়া যায়। ডাং ডিউয়ি ইহার উচ্চক্রম ব্যবহার করিতে 
বলেন) ইহা মন্তিফপদার্থেরও ক্ষয়োৎপন্ধ করে। তীক্ষ শিরঃশুল, 
মন্তকের কশাভাব, দৃষ্টিহানি। মানসিক অবসাদ ও ছুর্বলতা এবং মধ্যে 
মধ্যে অধঃ অঙ্গের হঠাৎ ও ক্ষণস্থায়ী তীক্ষু বেদন! প্রভৃতি ইহার বিশেষ 
লক্ষণ মধ্যে গণ্য। ন্নাই এজন ইহার উৎকৃষ্ট উদ । 


কেলি হাইড্িস্রডিন্তাস্স-উপদংশ ঘটিত মন্তি্ক্ষর 


রোগে ইহাও বিশেষ ফলপ্রদদ ওষধ। 'ডাং হাল্বাট ইহার বিশেং 
প্রশংসা করিয়াছেন । 


যক্ষমাকাস বাঁ থাঁই.সস1-_ংক্মাকাস রোগে ফুসুডুস ধ্বংসের 
প্রথমাবস্থায় অর্থাৎ তাহার উপাদানের ক্ষতের আরম্তাবস্থায় অবস্থানুসারে 
নাই একি বিশেষ ক্ষমতাশীল ওষধ। ফুসদুলে হঠাৎ শোণিতোর্্ছাস, 
পুনঃ পুনঃ প্রচুর পরিমাণ উজ্জ্বল লোহিতাভ শোণিতজ্বাব, প্রলেপ 
বা হেক্টিক জর, রুজনীতে ও প্রাতঃকালে অত্যধিক ঘর্ম এবং প্রাতঃ- 
কালে উদরাময় নিবন্ধন গরভৃত ছূর্ববলতা, প্রাতঃকালে শ্বাসকুচ্ছ ও 
' শ্বরতঙ্গের বৃদ্ধি এবং দক্ষিণ বক্ষতেদ করিয়! অংশফলকান্মি পর্যন্ত তীক্ষু 
সুচিবেধবৎ বেদন1 ইহার প্রধান প্রদর্শক লক্ষণরূপে বর্তমান থাকে ! 
হৃৎপিণ্ডের অত্যন্ত দুর্বলতা বশতঃ. হৃৎকম্প উপস্থিত হয়। প্রাতঃ- 
কালে গাত্র শীতল থাকে । সমস্ত রজনী গুড়গুড়িযুক্ত শুষ্ক ও বিরক্তিকর 
কাসি রোগীর নিদ্রার বাধা দেয়। কাসি কখন শুষ্ক কখন বা তরল ও 
, উচ্চ ঘড় ঘড় শবযুক্ত; রোগী ছুূর্গন্ধ, সমল, সবুন্ধ, রক্তযুক্ত ও সুম্পষ্ট 
পুয়াকার গয়ার নিষ্ঠীবন করে । 


.নাইটি/কাম্‌ এসিডাষ । ১৬৭ 


াইক্ুপোডিস্থাক্ম এবং নিনজা: লাক্স গয়ার 
 স্থজাত ও হরিদ্রাত সবুজ! 
কাসরোগলক্ষণে নাই এঙ্নিভ জিন মধ্যে 
কথঞিৎ সাদৃশ্য থাকায় নিয়ে ইহাদিগের বিশেষপ্রকৃতি প্রদর্শিত হইল। 
নাই এট্িড-রোগী পাতঙগ, একহারা, কৃষ্ণকেশ এবং 
কৃষ্ুচক্ষ। প্রাতঃকালে উদরাময়ের ব্রদ্ধি! সাধারণতঃ কাসি শুষ্ক? 
উষ্ণ বাতাসে রোগের বৃদ্ধি। উঞ্ণ দিনে রোগের বুদ্ধ। 
ব্্যাক্ক্রেক্িস্্ী-রোগী স্ুলকায়, কটাকেশ ও নীলচক্ষু 
অপরাহে উদরাময়ের বৃদ্ধি। কাসি সাধারণতঃ সরস থাকে । শ্রীল 
দিনে রোগের বুদ্ধি । উষ্ণ বামুতে উপশম ! 
মুখক্ষত ৰা সোর মাউথ ।-__৩ষ্ঠ, দন্তমাড়ি, জিহ্বা, গণ্স্থল 
ও গলার অভান্তরপ্রদেশ প্রভৃতি এবং মুখ ও তৎসংস্থষ্ট সর্বস্থানেব 
ক্ষতরোষ্তগ বিশেষতঃ তাহা যদি পারদের অপব্যবহার হইতে জন্মিয়া 
অথবা তন্মার! ভুষিত হইয়া থাকে,্নাই এাস্িনি অতি উৎ্কুষ্ট ওষপ 
বলিয়। পরিগণিত। ফলতঃ স্নার্বাল্িল্ল ও ইহার মুখক্ষত অনেকাংশেই 
তুপ্য। ওষ্ঠে অতি প্রবল ক্ষত জন্মে। ওষ্টমর ফোক্চা 'এবং রসবি্িকা, 
কধন বা তাহাতে বিরারণ দৃষ্ট হর। মুশ হইতে (বিশেষতঃ (রোগে 
পারনের অপব্যবহার হইয়া থাকিলে) প্রচুর ও তীব্র লালাত্রাব । 
দন্তমাড়িসাদাটে ও শিথিল এবং রক্তত্রাবযুক্ত। ক্ষতস্থানে চৌচ 
থাকার ও খেঁচার ন্যায় বেদনা । | 
স্সিিউভ এফ্ন- ইহাতে মুখে নীলাভ ও গভীর ক্ষত জন্মে। 
ক্ষতপার্খ কৃষ্ণবর্ণ থাকে ও গ্ৈম্মিক বিল্লীর উপত্বক্‌ বা উপরিস্থা আবরণ 
উঠিয়। যায়। লালাগ্রস্থিনিচয় স্ফীত ও স্পর্শে বেদনাযুক্ত। 
ডিফ্থিরিয়! এবং স্কালেটিন। সংস্থষ্ট মারাত্মক গলক্ষত।-_ 
অবস্থাবিশেষে ডিফিত্িয়া রোগের, বিশেষতঃ নাসিকা যদি রোগের 


১৬৮ হোমিওপ্যাথিক তৈধজাস্বিজঞান। 


প্রধান আক্রমণ স্থান হয়, নাই এক্লিড অতি প্রধান ওঁষধ মধ্যে 
গণ্য। নাসিক! 'হুইতে জলবৎ, অতিশয় ছুর্গন্ধ, তীব্র ও ক্ষতকর রস 
এবং ব্ক্তআব ; আক্রান্ত স্থানে মাছের কাটা, কাচখণ্ড ও টৌোচ 
বিদ্ধ থাকার অস্ধভৃতি এবং নাড়ী স্পন্দনের ক্ষণিক লোপ প্রস্তৃতি ইহার 
বিশেষ প্রদর্শক লক্ষণ। নাসিকারন্ধ, ও গঙ্গাত্যন্তর আক্রান্ত হইলে 
শুত্র বিল্লী দৃষ্টিগোচর হয় এবং মুখে ভয়ঙ্কর ছূর্গদ্ধ থাকে! 
এক্রাস্ম, উঠাইতেও মাই এএজিক্র ন্যায় নাসিকা হইতে 
বিদাহী রসনিংস্থত হওয়ায় ওষ্ঠ হাজিয়া যায়, মুখের €'াণ ফাটে 
এবং শিশু মুখ খুলিতে পারে না। স্মিিভি এহ্নিডেও নাসিকা 
হইতে ক্ষতকর এবং তীব্র আব নির্গত হয় ও নাড়ীম্পন্দনের ক্ষণলোপ 
ঘটে। ও 

উদরাময় ও আযষরক্ত রোগ ।- সাধারণতঃ এই সকল 
রোগে নাই এজ্নিডেল্ল বিশেষ কোন খ্যাতি দৃষ্ট হয় না॥ তথাপি 
অতিরিক্ত পারদ সেবনে শিশুদিগের অথবা উপদংশ রোগগ্রন্ত ব্যক্তিদিগের 
সন্তানের উদরাময়ে ইহা দ্বারা উপকার প্রাপ্ত হওয়া যায়। ইহার বিষ্ঠা 
সবুজবর্ণ ও আমবুক্ত। অস্ত্রে ডিফথিরায়াবৎ বিল্লী জন্মিলে 
টাইফয়েড প্রক্কৃতির আমরক্তরোগের চিকিৎসাতে৪ ইহা প্রযুক্ত হইয়া 
থাকে। ইহার রোগ প্রাতঃকালে বুদ্ধ পায়। উপরিউক্ত রোগের 
চিকিৎসায় হিগ্সাল্প সাত্ষ্কেল্পই বছুল ব্যবহার দৃষ্ট হইয়া 
থাকে । স্সিজিল্লিল্ান্ম ইহার অন্ততম উষধ। 

ফিসার অব্‌ দি এনাস্‌ ৰা গুহাঘ্বার বিদারণ :__-শরীরের 
বহিদ্বরসহ নলাইডি,্ এজ্িডেল্ ক্রিয়ার যে বিশেষ সন্ন্ধ 
আছে ইতিপূর্বে তাহার উল্লেখ করা হইয়াছে । ফলতঃ গশ্থত্বারপাস্থস্থ 
বিদারপণয়োগে ইহা একটি. উৎকৃষ্ট উধধ . বলিয়াই বিবেচিত হয়। 
মলম্কারে পুল্মাত্র কাষ্ঠধণ্ড কুটিয়া থাকার. 'অন্ককৃতি ইহার, প্রদর্শক 


সলাইট্রিকাম্‌ এসিডাম । ১৬৯ 


অত্যন্ত কুস্থন মলদ্বারের অনেককাল স্থায়ী সঙ্কোচন এবং আক্রান্ত 
স্থযনের অবদারণ, জ্বালা এবং চন্চনি ইহার অন্যান্য লক্ষণ । এ 

ল্উ্যানিস্া বাতপ্রক্কতির উত্তেজনাপ্রবণ বাক্তিদ্রিগের মল- 
দ্বার লিদীর্ণ হইলে ইহ! উপকারী । মলম্বার শুষ্ক থাকে ও তাহাতে স্থচি- 
.বেধবৎ বেদনা হয় । মলদ্বার সঙ্কুচিত এবং মলত্যাগান্তে অনেক সময় 
পর্যন্ত বেদনা ও জ্বালা; এবং সরলাম্ত্রে ছুরিকাঘাতের ন্ঠায় 
বেদনা । 

স্রাজ্ছুইলেল্লিক্সা লাইট্রেউ-_সরলান্ত্রে উত্তে্নাবিশিষ্ট 
চুলকণ! ও জ্বালা। 

নীট বা পুরাতন পুযমেহ ।__পিচকারাগ্থারা এলপ্যাথিকউগ্র 
'ওধধাদির স্থানির প্রয়োগ প্রযুক্ত পুয়মেহ বসিয়া যাইলে ন্নাই 
এএম্নিতডিল্র লক্ষণ উৎপন্ন হয়। জননেন্দ্রিয় ও মলদ্বারের চতুংপার্ে 
শ্লেম্াগুটকা বা কগ্ডি্মেটা জন্মে। অগুকে'ষে ভয়াবহ বেদনা, স্ফীতি 
ও স্পর্শাসহিষ্তা। রোগী অতি কষ্টে চূর্নন্ধযুক্ত মূত্র ত্যাগ করে। 
'শ্ুষ্বাল্প পরেই প্রায় ইহার প্রয়োগকাল উপস্থিত হয়। 

ক্লিন আম্্রডেউ্লীক্ম--ডাং ফ্র্যাংক্রিন গ্লিট রোগে ইহার 
-৩% ক্রমের বিশেষ প্রশংসা করেন। 

মাল্ডস্‌ ভন্িকা1-_নাকৃস্ধাতুবিশিষ্ট অথবা সগ্ভ পান্‌ 
তোজনের অমিতাচারী ব্যক্তিদিগের বৃদ্ধিপ্রাপ্ত রোগে ইহা ফলদ। 

শ্বেতপ্রদ্র বা লুকরিয়া |-উপদংশ ও পুয়মেহরোগ- 
জীর্ণ স্রীলোকর্দিগের রোগে মাই এত্নিডভ উপকারী । খতুজ্বাবের 
পর অতি উগ্র ও বিদাহী এবং দুর্গন্ধ, পাতলা ও জলবৎ অথব' 
দড়ি দি, সবুজ কিন্বা কটা বর্ণের আবে ইহার প্রয়োগ হুইয়! থাকে । 
অন্যন্তরীপ জননেক্জিয়ে ভয়ানক চাপ ও কটিতে বেদনা, হওয়ায় বোধ 
যেন জনযুনক্িয় বাহির হইয়া যাইবে । জননেত্তিয়-প্রদেশে ক্লে 


১৭৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈধজ্য- বিজ্ঞান | 


গুটিকার বর্তঘানতা ইহার বিশেষ প্রদর্শক। ডাং জার এ রোগে ইহার 
বিশেষ প্রশংসা করিয়াছেন । 

উপদংশ বা মিফিলিস ও উপদংশজ অথবা 
পারদের অপব্যবহারঘটত বিকৃতিপ্রাপ্ত উপদ্ংশ ক্ষত এবং উপদংশ 
অথবা. পারদ অথবা উভয়ের যৌগ্সিক: বিষের. ক্রিয়াজীর্ণ শরীরের 
ক্ষতরোগ আরোগ্যাথে নাই এঙড্নিড অন্যতম শ্রেষ্ঠ ওষধ বলির? 
পরিগণিত । ইহার ক্ষতাদি বিশেষ লক্ষণ দ্বারা পরিচিত। ক্ষত অতি 
গভীর এবং উৎক্ষিপ্ত ও অসমপার্খুক্ত এবং অত্যন্ত দুর্ন্ধ+ সমল ও 
ক্লে, পাতলা পুষস্রাবী; অসমতল এবং স্ফীত মাংসাদ্ুরপরিপুণ 
ক্ষত হইতে সামান্য স্পর্শে, এমন কি ওষধ প্রয়োগ করিতেও 
প্রচুর রক্তত্রাব ঘটে এবং কণ্টক অথবা লৃক্্াগ্র কাষ্ঠথণ্ড 
বেঁধার ন্যায় বেদনার বর্তমানতা নিঃসন্ধিপ্ধ রূপে নাইটি, 
এম্নিড প্রদশিত করে । বাঘিতে (130১০) পৃযসঞ্চারের উপক্রম । 
গাত্র এবং মস্তকাস্থি নিচয়ের বেদনার আর দ্রিবসে বৃদ্ধি। গলদেশের' 
অসমতল ও অসমপার্থ ক্ষতাদিতেও খোচাহৎ বেদনা । এবং ত্বকে 
পীতাতকটা অথনা তাশ্রবর্ণ কলঙ্ক। গঞগমালাসংস্থষ্ট ক্ষতে ইহা 
সাল্যগালেল্ল পরে প্রযোজ্য। 
. আাইন্কপোৌডিস্মঙ্ন -গলদেশের ক্ষত, ললাটের ধৃসরাভ- 
তাত্রবর্থ উদ্ভেদ এবং জড়ভাবাপন্র ক্ষত আরোগ্য ডাং জার ইহার বিশেষ 
শ্রশংস! করিয়াছেন। 

টাইফয়েড ফিবার বা সন্নিপাতিক দ্বরবিকার 1 
টাইফয়েড জ্বরে অস্ত্রের ক্ষত আরম্ভ হইলে নিয়লিখিত লক্ষণে ন্নাহ 
এন্িডেল্র প্রয়োগ হইয়া ধাকে। রোগী অত্যন্ত ছূর্বল। সবুজ, 
ক্লেরযুক্ত। ছৃর্থন্ধ' কখন কখন ক্ষ৫নিঃস্থত পৃয়ের আকার বিশিষ্ঠ বিষ্টার 
ত্যা্। প্রচুর উজ্ছললোহিতবর্ণ শোণিততআব নিবন্ধন সামাঙ্গ' 


নাইটিকাম এসিডাম । ১৭১ 


শরীর চালনায় মৃচ্ছ!। শুভ্র জিহ্বার স্থানে স্থানে রসবিদ্িকা কিন্বা 
ত্র ক্ষুদ্র ক্ষত, কথন ব| জিহ্বা কটাসে ও শুদ্ক। অনেক সময়ে রোগ 
সহ উপসর্গরূপে নিউমোনিয়া দৃষ্ট হইয়া থাকে এবং ফুমৃফুসের পক্ষাঘাত 
বশতঃ রোগীর মৃত্যু ঘটাও নিতান্ত বিরল নহে। 
আর্সেন্নিতু--অন্ত্র হইতে কুষ্ণবর্ণ, জলবৎ রক্তস্রাবসহ উৎকণ্ঠা 
'ও অস্থিরতা প্রস্তুতি বর্তমান থাকিলে ইা' প্রযুক্ত হয়। 
পারদথটিত বিকার ব! ইল্‌ এফেক্টস্‌ অব মার্কারি।_- 
পারদের অপব্যবহার নিবন্ধন রোগারোগো অথবা পারদ ঘটিত জীর্ণ 
স্বাস্থ্য সস্কারে নাইঠ্রি,্ এসিড সর্বশ্রেষ্ঠ ওৎধ। রোগী অতান্ত 
উত্তেজনাপ্রবণ, অস্থির এবং উৎকণ্ঠাযুক্ক।, উত্তেজনা বশতঃ রোগী 
শাপ দ্রিতে ও শপথ করিতে থাকে । অস্থিবেষ্ঠের বেদনা চক্ষু প্রারাতঃ 
হণিস্্রা তেদকারী ক্ষত, মুষ্টেকিয়ান্‌ টি্টৰ ও কণের প্রতিষ্ঠার 
নিবন্ধন বপ্িরত1, লালাত্রাব, গলক্ষতঃ সাধারণ অস্থিরতা, বিশেষতঃ 
কর্ণের ম্যাষ্টইড প্রসেস বা চুচ্‌ক প্রবদ্ধন-অস্থির ক্ষত এবং আমরক্ত প্রত্থাত 
বিশেষ বিশেষ রোগ উৎপন্ন হইলে রোগী অতি শোচনীয় আবস্থাগ্রস্থ হয়। 
পুষশোথ বা এবসেস |-_উপদংশরোগগ্রস্ত ব্যক্তিদিগের 
গ্রন্থিসনিহতঃ বিশেষতঃ কক্ষতল ও কুচকির গ্রন্থির চতুঃপার্স্থ উপা- 
দানের পৃনশোথ রোগে পৃথ দুর্গন্ধ বিদাহী এবং সমল ও পীতবর্ণ থাকিলে 
সাই এট্িড তাহার শ্রেষ্ঠ উপ । 
কেলি আক্মডডেটা্ম  উপদংশ রোগগ্স্ত ও গণ্ডযাল! 'াতুর 
ব্যক্িদ্বিগের পুয়শোথ রোগে ইহাও অন্যতম উপকারী ওষধ। 
ফস্ফল্লাস্‌্-ইহা আস্থ্যপাদানের পৃষশোথ রোগের উধধ। 
অল্লাম? এ্রসাফিীডা? পীল্সেটীজা1” ক্াক্ছে- 
ল্লিস্স। যস্স্ফরিব্চা, হ্যালেগলিস্্। আক্মডিক্ এবং 
'স্বাশজ্যান্নাস, প্রভৃতিও ইহার বিশেষ উধধ মধ্যে গণ্য। 


লেকৃচার ৪০ (50৪ সা.) 


মিউরিএটি কাম্‌ এসিডাম্‌ (010715608 2010500) 1 
প্রতিনাম 1---হাইড্রকুবিক এসিড |. হাইড্রুজেন ক্লরাইড। 
সাধারণনাম ।--মিউরিএটিক এসিড । 
প্রয়োগরূপ 1--এক ভাগ এসিড ও ছুইভাগ পরিশ্রুত জল 
মিশ্রিত করিলে ১ ক্রম প্রস্তুত হয়। ২৯ ক্রমও পরিস্রত জলে এবং 
৩২ ক্রম হইতে, তদুর্ধ যাবতীয় ক্রম আলকহল দ্বারা প্রদ্থত হয়। 
মাত্রা বা! ব্যবহারক্রম ।--৩৯৩০ এবং ২০০ ইত্যাদি ক্রম পথ্যন্ত 
সাধারণতঃ ব্যবহৃত হয় । ইহার নিয় ও উচ্চ ক্রযেও প্রয়োগ হইতে পারে! 
- জন্বন্ধ 1__মিউরিএটিক এসিডের কার্য্যপ্রতিষেধক-_ত্রায় 
ক্যাম্ষর। বিষমাত্রায় কার্বনেট অব সোডা, লাইম বা চূর্ণ অথবা 
ম্যাগ্নেসিয়া ও স্ঠাপ মেডিসিনেলিস্। 
মিউরিএটিক এসিড যাহার কার্ধ্যগ্রতিষেধক__ওপি। 
মিউরিএটিক এসিড যাহার পরে স্ফলপ্রদ-_ব্রায়, রাস্‌। 
অহিফেন ও তাত্রকৃটের অমিতব্যবহার প্রযুক্ত পেশীদুর্ব্গত্তা মিউ- 
রিএটিক এসিড আরোগা করে । 
তুলনীয় উষধ ।-_এমন কার্ব, আস? এরাম ট্রাই, ব্যাপ্টি, 
ক্যাক্কে কার্বব, কার্বলিক. এসি, লাইক, নাই এসি, ফস্ পাল্স্‌, বাস্‌, 
সিপি, সাল্ফ। 
উপযোগী ধাতু এবং রোগপচায়ক লক্ষণ টিতে 
কুষ্ণচক্ষু এবইঈকুর্বণ ব্যক্তিদ্িগের পক্ষে উপযোগী | 
উত্তেক্জনাপ্রবণ, সহজে ক্রোধনশীল এবং অসন্তষ্ট ( নাকৃস্‌) ব্যক্কি॥ 
খাহার] অস্থির থাকে এবং যাহাদিগের শীরবূর্ণন হয় । 


মিউরিয়েটিকাম্‌ এসিডাম্‌। ১৭৩ 
অত্যধিক দুর্বঙকর রোগ, রোনী কেঁকায়, বিরক্ত হয় ও অচেতন 
থাকে । ূ 
অন্্রপথের ক্ষতে ভেকের ছাতির ন্যায় মাংস বৃদ্ধি এবং অস্ত্রে অলীক 
বিল্লীর সংস্থিতি। 
অত্যাঁধক্‌ ছুর্ববলতা বশতঃ রোগী উঠিয়া! বসিলেই চক্ষু মুদ্রিত 
হয়ঃ শয্যার উপধানের বিপরিত পার্থে হড়কাইয়! রায়.; 
এবং অধঃ চুয়াল ঝুলিয়া পড়ে। 
রোগীর যুখ এবং মল্দ্বারই বিশেষরূপে আক্রান্ত % জিহ্বা ও 
মলছারের সঙ্কোচনী পেশীর অবশত! । 
ডিক থিরিপ্রা, স্কালেটিনাক্ষত, ক্যান্সার ব! কর্কট প্রভৃতি মুখের 
উৎকট রোগে, যুখ গভীহ, ছিদ্রকারী এবং কৃষ্ণবর্ণতলযুক্ত ক্ষত দ্বা? 
আরুত ; রোগী ভয়ানক দুর্ববল ও নিঃশ্বাস ঘ্বণাজনক হুর্গ্ বিশিষ্টু। 
রোগীর পক্ষে মাংসের বিতর মনে উদয় হওয়া অথবা তাহার দৃশ্য 
অসহনীয় (নাই এলি )। 
অর্শের বর্তমানতা বা অভাব যে কোন অবস্থাতেই মলদ্বার 
স্পর্থাসহিষ ; খতুআব কালে মলদ্বারের টাটানি। 
অর্শের বলী ক্ফীত ও নীলাভ এবং স্পর্শে বেদনাযুক্ত। 
শিশুদিগের হঠাৎ অর্শ জন্মে। অর্শ টিং টাটানিযুক্ত মে সামান্য 
স্পর্শ, এমন কি গাত্রবন্ত্রসংস্পর্শও অসহনীয় মত্রত্যাগ করিতে 
অর্শের বলীর স্থলন (ব্যারা কা) । 
উদরাময়ে মূত্রত্যাগ করিতে এবং বায়ু নিঃসরণ কালে 
€(এলোজ ) 'অনৈচ্ছিধ্ঃ মলত্যাগ ; মলতশগ ব্যতীত মৃত্রত্যাগে 
অশক্তৃত1 ( এলুমি )। 


১৭৪ হোমিওপ্যাথিক টতৈষজ্য-বিজ্ঞান |. 


ুত্রস্থালীর ছুর্বলতাবশতঃ অনেক সময় অপেক্ষা করার পর ধীরে যুত্র 
নিঃসরণ ? উদরে চাপ দিলে মূত্র ত্যাগ এবং মলদ্বার বহিনিক্ষা্ত্ হয়। 


জননেত্দ্িয়ে সামান্য স্পর্শ, এমন কি বন্ত্রংস্পর্শও রোগী সহ 
করিতে পারে না (মার, প্ল্যাটি)। মুখে হ্ৃংকম্পের অন্ুভূতি। 
শরীরে চিত্র বিচিত্র দাগ ; স্ুধ্যতাপ নিবন্ধন পাম! রোগ জন্মে। 

রোগকারণ ।-_সোরাছুষিত ব্যক্তিদিগের' সাধারণ আহান্মুদির 


বাভিচার প্রযুক্ত পরিপাক বিকার ও অভ্যস্ত আব এবং উদ্ভেদ বসিয়া 
, যাওয়া ইহার রোগের কারণ মধ্যে গণ্য । 
সাধারণ ক্রিয়। |-_মিউরিএটিক এসিড মুলত: গ্রন্থিল ক্যু- 
মণ্ডল আক্রমণ করিয়া তদ্দরা গৌণভাবে শোণিত, ত্বকৃ, এবং পরিপাক 
যন্ত্রপথ, বিশেষতঃ যুখ ও মলদ্বারাংশের রোগজ পরিবর্তন উৎপন্ন 
করে। ইহা শোণিতের যে রুগ্নাবস্থা উপস্থিত করে তাহাতে 
সংঘামকতার (০০9৭4111105) বৃদ্ধি এবং বিশ্লেষণ প্রবণতা উৎপন্ন হয়। 
পরিপাকষন্ত্রপথের শ্ৈন্মিক বিল্লীতে ইহা প্রবাহ ও ক্ষত উৎপন্ন করে 
এবং ইহার ক্রিয়ায় তাহাতে একরূপ ধৃসরাভশুত্র নিধ্যাস সংস্থাপিত হয়। 
জীবনীশক্তির অবসাদকর, পচনযুক্ত বা টাইফয়েড জবরাদির ন্যায় ছুর্ধবল 
লক্ষণাদি উৎপন্ন কর! ইহার ক্রিয়ার প্ররুৃতিগত। 


বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ ।-__্নাইডি,০ এবং সাল 
কচ ভিক্ প্রভৃতি খনিঞ্জ এসিডের স্তায় ডিনিউল্লিক্েজীব 
এক্নিডগু অমিশ্র অবস্থায় জান্তব-উপাদ্ধানের ধ্বংস সাধন করে। 
সবূশমতের চিকিৎসাসহ বন্ত বিশেষের স্থানিক প্রয়োগোৎপন্ন ক্রিয়ার 
বিশেষ কোন সম্বন্ধ না থাকিলেও ওষধ পরীক্ষার্থ স্থানিক দাহিকাশকতি- 
হীন এসিডের দ্রব স্বল্প মাত্রায় সেবনের ফলেও আমরা ত্বকে এঘং 
পরিপাক যন্ত্রপথে, বিশেষতঃ মুখগহবর ও মলম্বারাংশের শ্লৈম্মিক 


মিউরিয়েটিকাম্‌ এসিড|ম্‌ । ৯৭৫ 


বিল্লীতে ইহার টিশ্রধ্বংসকর কার্যের নিদর্শন স্বরূপ প্রদাহচিহ্ছ ও ক্ষত 
দেখিতে পাই। ক্সিউল্লিএনি ্কচ এজ্নিড টিহ্থ ও রক্ত-রলারদির 
"অতি গভীর পচনকর বা টাইফয়েড পরিবর্তনকারী বন্ত। টাইফয়েড 
জর প্রস্ুতির অতি শোচনীয় অবস্থায় ইহার উপকারিতায় আমরা তাহা 
উপলব্ধি করিতে পারি। জিহ্বার কর্কট ব| ক্যান্সার রোগের অবস্থা- 
বিশেষে এতদ্বারা উপকার হওয়ায় ইহার ক্রিয়ার সাংঘাতিকতা বিষয়ে 
আমরজ্ঞান লাভ করিয়া থাকি । ইহার ক্ষতাদির কৃষ্ণবর্ণ ও বিকট 
দৃপ্ত, আবাদির বিবর্ণ, অধিকতর তরলতা এবং উগ্র, বিদ্াহী গুণ এবং 
শোণিতের পচনশীলতা ও কৃষ্ণবর্ণ প্রভৃতিও উপরি উক্ত টাইফয়েড ও 
পচনক্রিয়! এবং সাংঘাতিকতার পরিচয় প্রদান করে। স্াবুষগ্ুলে ইহা 
দ্বিবিধ ক্রিয়া প্রকাশ করে। প্রাথমিক ক্রিয়াফলে রোগীর মানসিক, 
উন্দ্রিয়িক এবং শারীরিক উত্তেজনা প্রবণতা ও খিটধিটে ভাব হয়, 
উন্ত্িয়াদি আগন্তকবিষয়ে অসহিষু ভাঝ ধারণ করে এবং পার্থ পরিবর্ত- 
নাদি দ্বারা রোগী শারীরিক অন্বপ্তি প্রকাশ করে। মানসিক; এীন্দ্িয়িক 
এবং শারীরিক অসহিষ্ণভারসহ প্রভূত দুর্ববলতাই (ছূর্বলাত্মক সবলতা) 
ম্িউল্লিস্রেড্রিক্ এট্িিড লক্ষণের বিশেষ প্রকৃতি জ্ঞাপন করে। 
কিউ এজ্িনিডেল্র নি্পিখিত যান্ত্রিক লক্ষণাদ্ির প্রক্কতিতে আমরা 
তাহাই দেখিতে পাইয়া থাকি । ইহার ক্রিয়ার শেষাবস্থায় রোগীর 
সংজ্ঞানাশ হয় এবং তাহার শারীরিক শোচনীম্ ছুর্বলত।সহ জিহবা ও 
মলদ্বাররক্ষক সক্কোচনী পেশী প্রস্তির অবশতা জন্মে। 

মানসিক বিকার বশতঃ অসহিষুতা; ক্রোধপ্রবণতা এবং মন্্বান্তিক 
দুঃখ জন্মে। রোগী খিট খিটে হন্ন এবং শারীরিক অশান্তি বশতঃ 
অনবরত পার্খ্বপরিবর্তন করে। ভবিষ্যৎ বিষয়ে উৎকণ্ঠা প্রযুক্ত কখন বা 
দুঃখিত ও মৌনী রোগী স্থির ভাবে বসিয়া থাকে । মৌনভাব। রোগী 
মস্তক নত কবিয়! স্থিরতাবে বসিয়া থাকে॥। অচৈতন্ত। কেঁকানী। 


৯৭৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান । 
মভিত্ীয় অস্থতূতিশক্তি বিপধ্যত্ত হওয়ায় শিরোধুর্ণন হইয়| রোগী' 


হাটিতে টলে, ভ্রমণে ইহার কথক্চিং বৃদ্ধি হইলেও তাহাতে শিরঃশৃলিক 


উপশম হয়। পূর্বান্ত ১১টার সময় দক্ষিণ পার্থে অধবা চিৎভাবে শয়ন 
করিলে শিরোদূনন ও বিবমিধার বৃদ্ধি। গ্রস্থিস্কীতিসহ মস্তক 
পশ্চাতের গুরুত্ব জন্মিলে ঝাপসাঘুষ্টি, কিছু দেখার চেষ্টায় বন্ধিত। 

শিরঃশুল নিবন্ধন বোধ যেন মাস্ক ছিন্ন অথবা ঘৃষ্ট হইয়াছে! 
মন্তকপণ্চাতের গুরুত্ব। অস্তকের অসাড়তা- এবং নিদ্রার অনুষ্ভৃতি। 
মন্তকের দক্ষিণ পাশ্থের অস্থিতে ছিন্নবহ বেদনা । 

ইন্দ্রিরজ্ঞানবিকার টায় বস্তর লক্বভাবে অর্ধ দৃষ্টি। মন্তক- 
পশ্চাতে বেদনা হওয়ায় অস্পষ্ট দৃষ্টি। কর্ণ মলহীন ও শুষ্ণ 
শন্কের স্বলনযুক্ত, অরবণশক্তিন ভাস, রজনীতে কর্ণে বিদ্বারণবৎ 
কড় কড় শব; দক্ষিণ কর্ণে রোগ আধিকতর। রসনেজ্ির 
বিকার বশতঃ সকল বন্তেই মিষ্টাথাদ। যুখ্লালার আব বৃঞ্িসহ 
মুখে পচা ডিস্বের ন্যায় উগ্র ও পচ! আন্বাদ। | 

অনুভূতিদ নু বিরুত অবস্থা! প্রযুক্ত শরীরের স্বভাবসিদ্ধ 
উত্তেজনাপ্রবণতাব অভাব । সমস্ত শরীরে ছিন্নবৎ ও স্থচিবেবব £হ 
বেদনা । সঞ্ষিনিচয়ের ঘৃষ্টবৎ্ৎ বেদন]। 

গতিদ স্রাব বলক্ষয় নিবন্ধন রোগীর শয্যাগত অবস্থা 
অত্যধিক দুর্ববলত। বশতঃ রোগী উপবেশন করিলেই চক্ষু নিমীলিত 
হয়, নিয় চুয়াল ঝুলিয়] পড়ে এবং শব্যার পদপ্রান্তে গড়াইয়া যায়। 
শরীর গুটাইয়। থাকে 1 ' অঙ্গসীমার শীহলতা। পিহ্ব! এবং মলছারের 
সক্কোচনী পেশীর অবশতা। 

মুখমগুল লোহিত বর্ণ; মুখ ললাট এবং ললাটপার্খবের ফুসকুড়িতে 
মামড়ি জন্মে। যুক্ত বায়ুমধ্যে ভ্রমণকালে মুখমণ্ডলে তপ এবং 
গণ্ডে উদ্্বল ব্রক্তিমা, পিপাসা থাকে না। অধঃ চুক'ল ঝুলিম্বা পড়ে। 


$ 


মিউরিয়েটিকাম্‌ এলিডাম্‌। ১৭৭ 


চক্ষৃতারক! সঙ্কুচিত । চক্ষুর অত্যন্তরকোণের চন্‌ চনি ও চুলকানি। 
ক্ষুপত্র লোহিতবর্ণ ও স্ফীত। চক্ষুর বাহিরে সুচিবেধের 'শহুভূতি। 

কর্ণশূল ও কর্ণের চাপবৎ বেদন1 | চন্ডনি, বিড়বিড়ি ও শীতলতাসহ 
বেদনার কর্ণ হইতে মুর্ঘায় প্রধাবন এবং ললাটপার্খে ছিদ্র করার স্তায় 
তীক্ষ বেদনা । কণে কৃষ্কবর্ণ খোইল ও গুণ গুণ শব্দ। 

নাসিকা হইতে উগ্র সর্দির আ্রাবে নাসিকার চুলকানি, লব্সরি ও 
ইাচি। নাসিকার অনেককাল স্থায়ী রক্তআব। 

স্বাসযস্ত্রের সর্দি নিবন্ধন স্বরভঙ্গ ও বক্ষের অবদারণ ভাব। 

গে! গো করিয়া কৌকানি শবযুক্ত গভীর শ্বাস প্রশ্বাস ও মধ্যে মধ্যে 
দীঘশ্বাস। বোধ যেন শ্বাসপ্রশ্বাস আমাশয় হইতে আসিতেছে । শ্বাসকচ্ছ 
এবং বক্ষের সঙ্কোচন। 

মুখমণ্ডল উষ্ণ, বক্ষের ঘড় ঘড়িসহ কর্কশ কাসি ও পরে আমাশয়ের 
খল্পলী। হুপশব্দক কাসি। 

অত্যধিক শরীরচালনায় এবং দীখশ্বাস গ্রহণে বক্ষের এবং হৃৎপিণ্ডের 
স্থচিবেধবৎ বেদনা, ফুসফুসে জালাযুক্ত সুচিবেধান্ুভূতি। ষ্টার্থাম্‌ অস্থিতে 
আতততভাব ও বেদনা । তাহাতে বিদ্ধ করার স্তায় এবং আঘাতিত হওয়ায় 
স্তায় বেদনা। 

মুখমণ্ডলে হৃৎ্কম্পের অনুভূতি । হৃৎপিণ্ডে স্থচিবেধবনধ বেদনা। 

নাড়ী ধীরগতি, ছুর্ববল এবং সময়ে ক্ষণলোপবিশিষ্ট ;॥ দ্রিবসে ধীর 
গতি, রজনীতে অধিকতর দ্রুত 

পরিপাক যন্ত্ররোগ বশতঃ ওষ্ঠের পাশে র অব্দারণ ভাব । মুখপার্খের 
ফুসকুড়িতে মাড়ি | নিয়ৌষ্ঠ স্ফীত, তাহাতে শুরুত্ব ও জালা বোধ। 
শীতল পানীয়ে দস্তশূল এবং দস্তশুলসহ কর্ণের বেঘনা। তাপে দত্তের 
চন্চনি. বেদনার হ্াস। স্ফীত দস্তমাড়ী, রক্তশ্রাবযুক্ত দস্তক্ষত। 
দস্তাধার-কোটর হইতৈ দত্ত উচ্চ হইয়া উঠে। 


১৭৮ হেমিশুপ্যাথিক. তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


জিহ্বার সীসকবৎ গুরুত্ব বশতঃ কথা বলার ব্যাঘাত; জিহ্বা, 
হাজাযুক্ত ও শক্তিহীন বোধ। জিহ্বা ক্রমে ক্ষয়প্রাপ্ত। বেদনাযুক্ত' 
এবং নীলাভ জিহ্বায় কুষ্ণবর্ণতলযুক্ত গভীর ক্ষত এবং জবালাময় রস- 
বিদ্বিকা। 

ওষ্ঠ এবং যুখের ক্লৈচ্সিক বিল্লী প্রদাহযুক্ত। লোহিতবর্ণ, ক্ষতবৎ- 
বেছ্দনাবিশিষ্ট এবং ক্ষুপ্র ক্ষুদ্র সাদাটে বিন্দুঘারা আবৃত ॥ প্রশ্বাসবায়ু 
ুর্ন্ববিশিষ্ট । লালাগ্রস্থি স্ফীত ও স্পর্শে বেদনাযুক্ত। 

গ্লদেশের ও গল-গহ্বরের (17205) শ্লৈশ্মিক বিল্লী কষ্ণবর্ণ, 
কৃষ্ণাভলোহিত ও স্ফীত এবং জ্বালাযুক্ত ; তাহাতে অবদারণ ভাব এবং 
জআ্বলাসহ চনচনি"; তাহ! ধুসরাতশুত্র ও ভিফথিরিয়ারৎ আগন্তক বিল্লী 
আবৃত। উপজিহ্বা ও টন্সিল গ্রন্থির স্ফীতি | গলমধ্যে "অনেক লালা 
দঞ্চয়ে রোগীরা গলাধঃকরণে বাধ্য । গলাধঃকরণের চেষ্টায় গলার ভয়ানক 
আক্ষেপ ও গলরোধসহ নিঃশ্বাসের অবরোধ । 

অত্যধিক ক্ষুধা ও তৃষ্ণা। মাংসে অনিচ্ছ। সুরাসারযুক্ত পানীয়ে 
অন্বাতাবিক স্পৃহা। 

পচা ও তিক্ত উদ্‌গার। কাঁসি ও উদ্গারসহ বমন 7 অনিচ্ছা সতেও 
গেলা আইসে ; আমাশয়স্থ বন্তর 8 পথে উদগীরণ ও কখন 

কখন আমাশয়ে পুনঃ প্রবেশ। : 

ক্ষুধাহীনতা । আমাশয় ও অন্ননালীর রী আহারে নিবৃত্ত হয় না। 

কুক্ষিদেশের আতত ভাব ও চাপ লাগার অনুভূতি। অল্লাহারেই 
উদ্ররের পূর্ণতা ও বিস্তৃতি; উদবের ডাক এবং শুন্যতাব। উদ্বরের 
খন্লী। 
:»: মৃত্্ত্যা্ককালে গুদ-ত্রশ। জালা এবং টাটানিযুক্ত, স্ফীত, নীলবর্ণ 
এ আল্গুরের গুচ্ছবৎ অর্শ নিষ্রান্ত! কোমল বিষঠাত্যাগেও সরলাস্তরে 
প্রবং গুহাগ্বারে “চনচনি। অঙ্্রের শক্তিহাস বশতঃই যেল মলত্যাগ 


মিউরিয়েটিকাম্‌ এসিডাম। ১৭৯ 


কষ্ট ১ মৃত্রত্যাগকালে অনৈচ্ছিক পাতলা ও জলবৎ বিরেচন, পরে 
মলদ্বারে চনচনি ও জালা। 
অবস্থা বিশেষে পুনঃ পুনঃ অধিক অথবা অল্প পরিমাণ রানা 
মুত্রস্লীর দুর্বলতা বশতঃ অনেক সময় অপেক্ষা করার পর. ধীরে মুক্র 
নিঃসরণ, মূত্রস্থলীতে চাপের সহিত মুত্র নির্গত করিতে মলঘারের 
বহিনিক্রমণ। অনৈচ্ছিক মূত্রত্যাগ। মুত্র লোহিতবর্ণ, উগ্র ও দুগ্ধ- 
বৎ। মুত্রত্যাগকালে জ্বালা ও কর্তনবৎ বেদনা» পরে মুত্রনালীর 
কুস্থন। 
পুঃজননেন্দ্রিয়বিকার বশতঃ ধ্বজতঙ্গ । জননেন্দ্রিয় দুর্ব্বল ও শিথিল । 
লব ও রক্তযুক্ত পুরাতন পুয়মেহ। অওুক্োষবেষ্টের চুলকনাঃ 
চুলকাইলে উপশম হয় না। লিজমুণত্বক্‌ ক্ষতযুক্ত । 
স্রীজননেক্দ্িয়ে চাপ নিবন্ধন বোধ যেন খতু হইবে। খতু অতি 
শীদ্রাগত ও প্রচুর হওয়ায় রোগিনী হতাশ ও মৌনী, যেন শীগ্ মৃত্যু 
 ঘর্টিবে ) উদ্দরশূল এবং টাটানিযুক্ত অর্শ। তাহা হইতে পচা শ্াব হয় 
এবং রোগিনীর সাধারণ হুূর্ববলতা ঘটে। স্ত্রী-জননেন্দ্রিয়ের সামান্ঠ 
স্পর্শ, এমন কি বস্ত্রসংস্পর্শও সহা হয় না। পৃষ্ঠবেদনাঃ মলদ্বার এবং 
অর্শের বেদনাসহ শ্বেতপ্রবর | 
মোচড় লাগার ন্যায় অথব! অনেক সময় নত হইয়া থাকার হ্যায় 
গ্রীবাতে চাপবৎ বেদনা ॥ কটিদেশে চাপ ও আকুষ্টবৎ এবং ক্লান্ত 
হওয়ার ন্যায় বেদনা । মেরুদণ্ডের অধঃসীমার অস্থির (099 ০০০০% ) 
বেদনা। 
হস্তেরঃ বিশেষতঃ প্রকোষ্ঠাংশের গুরুত্ব । হস্ত এবং অঙ্গুলির 
'পৃষ্টে মামড়িবৎ উদ্ভেদ। রজনীতে অঙ্গুলির অসাড়তা। শীঙুলতা এবং 
বিন্ঝিনিরভাব। অঙ্গুলিপীমার ক্ষীতি এবং আলা। করতলের 
কত্য়ন। 


১৮* হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


বিশ্রামকালে অঙ্গনিচয়ের আলা। চালনায় সমুদয় সন্ধিরই স্বৃষ্টবৎ 
অনুভূতি । বাহুর এবং জানুসন্ধির চাপবৎ আকুষ্টতা। . 

উরুর দুর্বলতা বশতঃ রোগী চলিতে টলে। মলদ্বারের চুলকনাসহ 
দক্ষিণ উরুর বেদনা । অধঃঅঙ্গের শোথ ও বিদ্ধ হওয়ার ন্যায় 
বেদনা । অধঃঅঙ্গাদির অধিকতর কৃষ্ণবর্ণ। অধঃঅঙ্গাদির পচাক্ষতের 
পার্থেরজ্বালা, পদ্দদ্বয়ের শীতলতা ; পদ নীলবর্ণ। পদাঙ্গুলির অগ্রভাগ 
স্ফীত, লোহিতবর্ণ ও জ্যালাযুক্ত । 

ত্বকে শক্কযুক্ত বা খুক্ষিবিশিষ্ট- উত্তেদ। জজ্ঘাত্বক বেদনাযুক্ত ও 
তাহাতে পচ? ক্ষত, ক্ষতের চতুর্দিকের জ্বালা । ত্বকে গভীর, পচনশীল” 
মৃতমাংসাবৃত এবং রেদনাযুক্ত ক্ষত। 


প্রদর্শক লক্ষণ । 


প্রগাট হুর্ববলতা ।_প্রভৃত' দুর্বলতাপ্রধান ওঁষধের মধ্যে 
শ্িউল্িক্মেডিক্ু এহ্নিড অতি শেষ্টত্ব লাভ করিয়াছে । গভীর 
ছুর্ববলতায় ইহা স্কান্র্ধ ভিত্সহ তুলনীয় হইলেও টাইফয়েড অবস্থা 
পন্ন রোগের সংজ্ঞাহীনতা ও অস্থিরতা প্রভৃতি মস্তিষ্ক লক্ষণ ছ্বারা ইহা 
প্রধানতঃ প্রভেদিত হয়। নিম্নলিখিত কতিপর গভীর হূর্ববলতামূলক 
বিশেষ লক্ষণ দ্বারা স্লিউ এস্সিল্র শক্তিহীনতা পরিচ্ষট হয় এবং 
তদ্দারাই ইহা রোগচিকিৎসায় বিশেষ খ্যাতিলাত করিয়াছে বলিয়! 
উপরিউক্ত বিশেষ দুর্বলতা শ্িিউ এত্নিল্স প্রদর্শক স্থানীয় ! 
আর্সেনিক, কল্ছিক্ন্ষন প্রভৃতি অন্যান্য প্রসিদ্ধছুর্বলকর 
ইঁষধ হইতেও ইহা! এতদ্বারা প্রভেদিত। ন্মিউল্লিস্ম্েছীর্ 
এস্নিডেল্ গ্রধান প্রয়োগস্থলই টাইফয়েড জর। এগন্য নিয়লিখিত 
অধিকাংশ লক্ষণেরই লার্থকতা টাইফয়েড অরে দৃষ্টিগোচর হয় । 

ক। প্রলদ্বিত অধঃ চুয়াল ।-_চুয়ালের আকুঞ্চনী পেশীর 
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শক্তিহীনতা ্ষিমিভউ এট্িনল্েতগে অধঃ চুয়াল ঝুলিয়া পড়ার 
কারণ। পিস্সান্ন,। আনন এবং ল্যান্কেস্নিতে ও 
অবস্থাবিশেষে এই লক্ষণ দুষ্ট হয়। কিন্তু প্রথম ওষধে ইহার সহিন্ত 
বক্ষের ঘড় ঘড়ি ও নালিকাধ্বনি, দ্বিতীয়ে ভয়াবহ অস্থিরতা, উৎকণ্ঠা ও 
সঙ্ঞানতা, তৃতীয়ে বুভাষিতা ও গাত্রের, বিশেষতঃ গলদেশ ও উদর 
প্রভৃতির অত্যন্ত স্পর্শাসহিষ্ণতা নিউ এট্নিল্ বর্তমান- এবং পুর্বেবো- 
লিখিত অগ্ঠান্ত প্রদর্শক লক্ষণ হইতে ইহাদিগকে প্রভেদিত করে। 

থ। শধ্যায় পদপ্রান্তে হড়কাইয়া যাওয়া |__হহাও 
একটি প্রভৃত হুর্বলতাপ্রকাশক লক্ষণ । রোগী দুর্বলতার প্রা শেষ 
সীমায় উপনীত হওয়ায় উপাধানে মন্তক রক্ষায় ক্ষমতাহীন হয়, মস্তক 
উপধান হইতে নষমিয়া পড়ে ও রোগী শয্যায় পদপ্রান্তে হড়কাইয়া যাইয়া 
শরীর গুটাইয়া থাকে । ভিক্কাছেও এই লক্ষণ দেখিতে পাওয়া 
ঘায়, কিন্তু অধঃঅঙ্গের চঞ্চল্তা প্রভেদক রূপেবর্ভমান থাকে । 

গ। মৃত্রত্যাগকালে অনৈচ্ছিক মলনিঃসরণ ।__ 
ইহাও মলঘ্বাররক্ষক পেশীর শোচনীয় দুর্বলতার পরিচয়। মুক্র- 
ত্যাগের সামান্য বেগেই শিথিল মলদ্বার বিষ্ঠার অবরোধে অক্ষম হয়। 
ফলতঃ মলছারসন্নিহিত অন্যান্য যন্ত্রেরও দুর্বলতা ঘটিয়া থাকে । সহজে 
মূত্রত্যাগ হয় না। মূত্রস্থালীর ছুর্্বলত। বশতঃ অনেক সময় অপেক্ষা! 
করিলে ধীরে মৃত্রত্যাগ হইতে থাকে । মৃত্রত্যাগ ভন্ 
মুত্রস্কালীতে চাপদিলে শিথিল মলদ্বার স্থালিত হয়। মৃত্র- 
স্থালীর গ্রীবাপেশীর ছূর্বলতানিবন্ধন অনৈচ্ছিক মৃত্রত্যাগ | 

মুখগহবরলক্ষণ-_শুক্ষ-চর্্মবৎ এবং ক্ষয়প্রাণ্ত ও সঙ্কুচিত 
জিহ্বা ; জিহ্বার পক্ষাঘাত বশতঃ বাক্রোধ এবং মুখ- 
গহ্বরসংস্ষ্ট প্রদেশে ক্ষত ও অলীকবিল্লীর সংস্থান ।-_ 


১৮২ হোমিওপ্যাধিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান 


এরূপ শোচনীয় জিহ্বালক্ষণ অন্য কোন ওষধে দৃষ্টিগোচর হয় না। ইহা 
রোগের অতি সাংঘাতিক অবস্থার পরিচয় । জিহ্বার পক্ষার্থাত, ওষ- 
ধের পূর্ববকথিত ছূর্ববলতার অন্থতম স্থানিক লক্ষণ | ইহাতে রোগীর জ্ঞান 
থাকিলেও বাক্যস্ডর্তি হয় না। স্সিনউ এত্নিড হৃখক্ষত শরীরের 
অতি দুষিত ও সাংঘাতিক অবস্থা প্রকাশ করে । মুখগহবরের সব্ধ্ব- 
স্থানেই ইহা উৎপন্ন হয়।. এই ক্ষত গভীর ও আক্রান্ত স্থানের ধ্বংসকর 
হওয়ায় জিহ্বা এবং গণ্ডাদিতে বিদারণ ঘটিতে পারে । ক্ষতের তলদেশ 

ও ভূমি নৃন্যাধিক কৃষ্ণবর্ণ। প্রশ্বাস হইতে ছুরশন্ধ নিত হয়। 

টাইফয়েড এবং ম্যালেবিয়াজর ইত্যাদিতে রক্তের পচাও হীনাবস্থ! বশতঃ 

“মামুরকির ঘা” বা ক্যাংক্রাম অরিস এবং ভিফ্‌থিরির! প্রভৃতি রোগের 

মারাত্মক ক্ষত রোগীর অতি সাংঘাতিক অবস্থা জ্ঞাপন করে। 

কথন কখন ইহার ক্ষত ভয়াবহ ক্যান্সার রোগে পরিণত হয়। দ্িহ্বার 

শিথিলতা, বৃহদায়তন ও পাশে দস্তের ছাপ, অভ্র দুর্গন্ধ লালাআব এবং 
ধর্ম প্রভৃতি দ্বারা স্নাবুহল্িক্্রীজ্লেল্র, কিনারার অসমাবস্থা, মাংসা- 
স্কুরের অতি বৃদ্ধি এবং প্রধানতঃ কণ্টক বেধবৎ বেদনা ছারা নাই 
এস্নিল্র ক্ষত, ম্মিউ এনিন্্র ক্ষত হইতে প্রভেদিত হয়। 


চিকিৎসা । 


ডিফখিরিয়া বা মারাত্রক স-ঝিল্লিক গলক্ষত|__ 
শ্মিউল্লিস্োউিক্চ এত্নিডভ ডিফ খিয়ারোগের অতি সাংঘাতিক 
অবস্থার ওষধ। দুর্বলতা এবং বিধাক্ত শোণিতের অতি পচিত অবস্থা প্রযুক্ত 
চরমদশাগ্রস্ত রোগীর ওঁষধ মধ্যে ইহা শ্রেশ্টস্থান অধিকার করে। পুর্বববর্ণিত 
দুর্বলতা ও নাসিকা হইতে কুষ্ণবর্ণ, পচা শোখিতকআ্াব ইহার বিশেষ লক্ষণ 
মধ্যে গণ্য । প্রাশ্থীসের পুতিগন্ধ ; উপজিহ্বা ও গলগহ্বরের (ফ্যারিংস্) 
পচাবংশ' এবং টন্লিল্গ্রন্থিতে পীতাতধৃসরবর্ণের সংস্থিতি বা আগন্তক 
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আবরণের বর্তমানত! ; নাসিকা হইতে ক্ষত কর,পাতলা আব $ জিহ্বার 
গুতা; ওষ্ঠের শুূতা ও বিদারণ এবং নাড়ীর তুর্ববলতা ও ক্ষণ- 
লোপ প্রভৃতি ইহার অন্যান্য লক্ষণ ॥ ইহার রোগে মূঝ্রে শ্বেত লালা 
“বা এল্বুমেন দৃষ্ট হয়। 
য্কৎ রোগ-_সিরসিস্‌, ডপিসি বা জলশোথরোগ 1-- 
যরুতের সিরলিস্‌ রোগ সিবন্ধন উদরি প্রভৃতি শোথরোগের শেষাবস্থায় 
টাইফয়েড, লক্ষণ উপস্থিত হইলে স্টিভ এমিনডেল্ প্রয়োগ হইতে 
পারে । রোগের চরমাবস্থায় শীর্ণ রোগী তন্দরাগ্রস্ত ও চৈতন্যহীন হয়। 
মুখ শুফ ও ক্ষতযুক্ত থাকে এবং অনৈচ্ছিকরূপে জলবৎ, দুর্গন্ধ মল 
নিঃসারিত হয়। আমাশয়ের দূর্বলতা পিচ অসহিক্ুতা প্রযুক্ত ভূক্ত 
বস্ধর বমন হইয়া যায় । রোগ অসাধ্য হইলেও উপরিউক্ত লক্ষণে ইহার 
ব্যবহারে কিঞ্চিং' উপশমের প্রত্যাশা করা যায়। যক্ুতের রোগেও 
শ্সিউ এজ্লিল্ গ্রয়োগিতা উপস্থিত হয়। 
ম্নাইট্র কিউ একস্নিড-__উপরিউক্ঞুরোগ নিবন্ধন অজীর্ণাদি 
লক্ষণে ইহারও প্রয়োগ হইরা থাকে । ও 


অর্শরোগ বা হিমরয়েডস্, পাইল্স্‌।__বদ্ধদিগের অর্শ 
রোগে শ্সিিউউ এজি উপকারী ওষধ। মলঘ্বার এবং অর্শের বলি 
এতাদৃশ ম্পশীসহিষণ ও টাটানিযুক্ত যে তাহাতে সামান্য স্পর্শ, এমন কি 
বস্ত্রপং্পর্শ প্য্যস্তও সহ্‌ হয় না।' স্ফীত ও নীলবর্ণ অর্শ আঙ্গুর গুচ্ছব 
বহির্নিক্ষান্ত হয়। উঞ্জলের স্থানিক প্রয়োগে ইহার অর্শের যন্ত্রণার 
উপশম এবং শীতল জল প্রয়োগে বৃদ্ধি । 

টাইফয়েড ফিবার বা সন্গিপাতিক জ্বরবিকার ।-_ 
গ্রভীরতর কুর্ব্বলতাই টাইফয়েডজ্জরে স্টিশউ এড্নিডকে আমা- 
দিগের স্মরণপথে আনয়ন করে। প্রশ্থালবামু অত্যন্ত ছূরগ্বযুক্ত 


১৮৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈযজ্য-বিজ্ঞান। 


এবং শ্্েশ্মিক বিল্পীতে ক্ষত জন্মে। লালাগ্রস্থি স্কীত, স্পর্শে 
বেদনাযুক্ত এবং যুখগহ্বর ক্ষতবৎ টাটানিবিশিষ্ট হয়। ইছা রোগের 
চরমাবস্থার ওষধ ; রক্ত রসাদি পচিত ও রোগী দুর্বলতার শেষসীমায়. 
উপনীত হইলে ইহাই আমাদিগের প্রায় এবাঁমাত্র ভরলা স্থল। রোগীর 
এতান্বশ শক্তিহানি ঘটে যে রোগী উপাধানে মস্তক রক্ষায় অশক্তত! 
বশতঃ হড়কাইয়া শধ্যায় পদপ্রান্তে ধায়। অনৈচ্ছিক মলমৃত্রের 
ত্যাগ। জিহ্বার ক্ষয় ও শুদ্ধতা প্রযুক্ত কথা কহিবার চেষ্টা করিলে 
তাহা মুখমধ্যে ফর্‌ ফর্‌ করিতে থাকে । কখন কথন তাহার পক্ষাঘাত 
নিবন্ধন বাকৃরোধ ঘটে এবং অধঃ চুয়াল ঝুঁলিয়া পড়ে। হৃৎস্পন্দন 
অতি ক্ষীণ ও অনিয়মিত। ,'ন্নাড়্ীল্ল প্রত্যক্ষ তৃতীস্ত্ 
আহমাতেল্র লোগ্প ইহার বিশেষ প্রকৃতির জ্ঞাপক। শধ্যাক্ষত 
জন্মে এবং শরীরের স্থানে স্থানে কালশিরা ও গুল্ফসন্ধিতে শোথ 
ৃষ্ট হয়। 
টাইফয়েভ প্রকৃতিবিশিষ্ট জবের প্রভূত দুর্বলতায় স্মিনিউ এড্িনিসহ 
আআাঙ্ন এবং ফলস্‌ এলি তুলন! শিক্ষাপ্রদ বলিয়া বিবেচিত হয় । 
ভয়াবহ উৎকণ্ঠা এবং অস্থিরতা আঁননিক্কেল্র, মানসিক অবসাদ 
ফম্স্‌ এক্নিল্ল, এবং অস্থিরতা ও মানসিক উত্তেজনাপ্রবণতার পরে 
সংজ্ঞাহীনতা এবং শোচনীয় পেশী দুর্বলতা ড্মিউ এজ্লিক্স বিশেষ 
প্রকৃতি জ্ঞাপন করে। দুর্ববলতা ঘটিত অব্সাদের পূর্ববগামী অস্থিরতায় ইহা 
আবাস্েক্ল ভয়াবহ অস্থিরতা এবং জ্রাঁসেল্ল উপশমপ্রদ অস্থিরতাসহ 
কোন অংশেই তুলনীয় নহে। মানসিক অসহিষ্কুত1 প্রযুক্ত রোগী কথা 
কহে না; মস্তিষ্কের ছুর্বলতা বশতঃ চিত্ত করিতে অশক্ত স্ব 
এজন রোগী ধীরে প্রশ্নের উত্তর করে। টিন্ু পচনাবস্থা জানে 
অপেক্ষা ক্সিউ এড্নিত অধিকতর, এজন্য অধিকাংশ স্থলেই 
বাজে পর ইহার প্রয়োগ হইয়া থাকে । 


মিউরিয়েটিকামু- এসিভাম্‌। ১৮৫ 


জ্নাই এজ্নিড এবং শ্িলিষফলিম্্রা্ঘ- টাইফয়েড জরে 
অস্ত্র হইতে শোণিত শ্রাব হইলে ইহারা সর্ব প্রধান উষধ। 

হেস্াশ্েলিস্- ইহাও রক্তআাব নিবারণ পক্ষে উৎকৃষ্ট ওষধ। 

উেল্লিবিস্ ও চ্চাক্সন1__রক্তআ্রাবে ইহারও ফলপ্রদ । 

জলামুমণ্ডলে উ্মার,ভাববিশিষ্ট (6:5071922) রোগীর রোগচিকিৎসায় 
ডাংটিক্কস নিউ এতিনভে প্রধান স্থান প্রধান করেন; তিনি 
বলেন, ইহার উত্তেজনা ব্ত্রান্্ল্ল অপেক্ষা তীক্ষতর, অস্থিরতা 
জবীহেেল অপেক্ষা অধিকতর এবং মন্তিফলক্ষণ কখনও হেলেক্র 
সমকক্ষ হয় না। 

আরক্তজ্বর বা স্কালে টিন ।-_আরক্তঙ্জরের শেষাবস্থার 
প্রা টাইফয়েড লক্ষণাক্রান্ত, ভয়ানক দুর্বল রোগীর চিকিৎসায় 
স্িউ এট্িডেল্র উপযোগিতা তুষ্ট হইয়া থাকে। রোগীর 
শরীর গাঢ় নীলবর্ণ, রক্ত বেগে মস্তকে ধাবিত রোগীর যুখ ও চক্ষু 
উজ্জ্বল রক্তিমাবিশিষ্ট এবং রোগী তন্দ্রাগ্রস্ত। উদ্ভেদ ঝাড়িয়া বাহির 
হয় না॥। উদ্ভেদ্দ বিরল ও অনিয়মিতরূপে সর্বশরীরে বিক্ষিপ্ত হইয়া 
পড়ে। উদ্ভ্দযুক্ত ত্বগাংশ পরম্পরার মধ্যে মধ্যে নীলাভ অথবা ঘোর 
লোহিত কালশিরার কলঙ্ক দুষ্ট হয়। শিশু অত্যন্ত অস্থির থাকে ও 
গাত্রের বস্রাচ্ছাদন দুরে নিঃক্ষেপ করে। রোগের ক্রমবৃদ্ধির সঙ্গে সঙ্গে 
সমুদায় গাত্র নীললোহিত ও পদ স্প্টতর রূপে নীল হইয়া যায়। কখন 
কখন রোগের এই অবস্থায় গলদেশে পুর্ববর্ণিত ভিফ থিয়িয়াবৎ ক্ষতার্দ 
লক্ষণ উপস্থিত হইতে পারে । এই রোগে ল্লাস্‌ ও ল্যান্ষেস্িস্‌ 
অপেক্ষা অধিকতর স্থলে স্টিম উ এিন প্রযুক্ত হয়। 

এই রোগে এস্পিন এবং সান্ন্ষ্গাল্সসহ শ্িভ এসিড 

তুলনীয় বলিয়া বিবেচিত । কেননা উভয়েরই ত্বকে লোহিত ব্ণ 
বর্তমান থাকে এবং প্রথম ওঁষষে গলদেশের শেথ জন্মে। 


১৮৬ হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্যন্বিজান। 


কেলি পার্পাজ্ান্িনগাম্ম-ইহারও গলদেশের লক্ষণ, 
বিশেষতঃ তাহার শোথ্ভাব ভ্িভ এক্নিল সবৃশ, নেব্রীক্ম 
আঙ্? মার্ক আাম্মান্েউষ আঙ্ন” এবং হাহড্রসা' 
এট্নিডেও এই লক্ষণ দৃষ্ট হইয়া থাকে । শেষোক্ত ওষধেও ক্ষিিউ 
এসিল্স ন্যায় গলদেশ লক্ষণ এবং গাত্রের নীলাভা এবং উত্তেযুকত্বগাংশ 
পরস্পরের ব্যবধানে কালশিরা উৎপন্ন হয়। 

আল্হ্ুল্রিক এট্িিড- গাত্রে নীলাত দাগ, প্রভূত ছূর্বলতা 
এবং ডিফথিরিয়াবংৎ অলীক বিল্লীর বর্তমানতায় আরক্ত জরে ইহ 
ট্মিউ এস্সিল্র তুল্য। কিন্ত াল্ফ এস্িতি গাত্রাবরণ 
মোচনে উপশমের অভাব ও গাত্রে স্বষ্ট হওয়ার ন্যায় নীলবর্ণ ত্বগংশ 
বর্তমান থাকে । 

দুর্বলত! (9০110)।_ম্মিউ এজ্সিডন্বোগী রোগের 
শেষাবস্থায় দুর্বলতার চরম সীমায় উপনীত হয়। টাইফয়েড রোগাদিতে 
প্রভূত ভুরবলতা বশত: উপাধানে মন্তক রক্ষা করিতে অশক্ত রোগী 
শয্যায়পদ প্রান্তে গড়াইয়া যায় এবং হস্ত, পৰ্দ ও শরীর গুটাইয়া জড় সড় 
হইয়া থাকে । তাহাকে পুনঃ পুনঃ উঠাইয়ঃ ষখাস্থানে স্থাপিত করার. 
প্রয়োজন হয়। মলদ্বারের দুর্বলতা প্রযুক্ত মৃত্রত্যাগ করিতে মল- 
নিংসরণ। | 

ভিল্েউ্রীন্ন এল্বাীনম-_ছূর্বল রোগীর গাত্রে নীলবর্ণ শিরা 
উঠিয়া পড়ে এবং হস্ত পদ শীতল ও নীলাত হয়। 

সাল্হ্ুল্লিক্ষ এট্নিড- ইহার ছ্র্বলতায় সর্ববশরীরে কম্প- 
ভাব এবং অঙ্গাদির কম্প উপস্থিত হয়। 

অধিক কাল অহিফেনসেবনের দুর্বলতায় স্ষিিউ লিভ 
উপকারী। 


লেকৃচার ৪১ (1207055 ১07-) | 


ফস্করিকাম্‌ এসিভাম্‌--(21১০928০:০আ 4010008) 1 
সাধারণ নাম |১_-ফস্ফরিক এসিড । 
প্রয়োগরূপ ।-_এক ভাগ অমিশ্র ফস্ফরিক এসিডসহ ৯০. 


ভাগ পরিস্রত জল ও ১০ ভাগ এল্কহল মিশ্রিত করিলে ২% ক্রমের 
ওষধ প্রস্তত হয়। ৩১ ক্রমের ওউঁষধ ডাইলিউট এল্‌ুকহল এবং 
তৎ্পরবর্তা ক্রম এল্কহল ছারা! প্রস্তুত হয়। 
ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।--কতিপয় সপ্তাহ । 
মাত্রা বান্যবহাঁর ক্রম 1-সাধারণতঃ নিষ্ ১ ও ৩ হইতে 
৩০ ক্রম এবং উচ্চ ২৪* ক্রমেব্র ব্যবহার হয়। অনেক সময়ে তদুর্ধও 
ব্যবহৃত হইতে পারে ।* 
লব্ধপ্রতিষ্ঠ টচিকিংসকগণ রোগের অবস্থ[নুসারে যে হব ক্রমের উষধ ব্যবহার করিয়া 
ফল পাইয়।ছেন ভাহা নিষ্লে লিখিত হইল, যথা-ডাং বার্থস্-_পোগীর বয়স ৪২ ? পুরা 
তন অজীর্ণ রোগ ও বর্তমান লক্ষণ-_ক্ষুধাহীনতা ; যাহ। কিছু আহার করে, অদ্ধ ঘণ্টার- 
পর অফ্নোঙ্গগারসহ বমন হইয়| বায়; আমাশয়ের এল্লীবৎ বেদনা ? অঙ্পেদৃগ্ার জন্য 
কষ্ট; ৩*১ এক মাত্রায় আরোগ্য। ডাং ষ্টাফ স্ত্রীলোক, বয়স ৩০ » অনেক দিন 
হইতে আমাশয়ে ও আমাশয়ে।দ্ে প্রবল চাপ, আক্রান্ত স্থান চাপিত করিলে বৃদ্ধি ; 
মুত্র ছুদ্ধের স্তায় শুভ্র ও ঘন; ২** এক মাত্রায় আরোগ্য । ড।ংম্মল-_পুরাতিন 
উদরাময়ে প্রতিদিন ৪1৫ বার ধুসরাভ, পাতলা রেচন ; ৩, আরোগ্য ।  ভাং মিল্‌স্‌- 
৬ মাসের শিশু ; শাদাটে জলবৎ বিষ্ট! কখন হ্বচ্ছভ।বের, কখন ছুষ্ধবৎ ; শুনাপানের 
সময় অথব! তাহার অব্যবহিত পরেই মলত্যাগ ; শিশুর স্কির ও সন্তুষ্ট ভাব; ৩০, 
এক মরা প্রয়োগমাত্রই বিষ্ঠা স্বাভাবিক হইত, উষধ বন্ধ করিলেই রোগ ফিরিত £ 
এইরূপ পুনঃ পুনঃ হওরায় উষধ প্রতিদিন ৪ মাত্রা প্রয়োগে সম্পূর্ণ আরোগ্য। ভার 
আম“ই্ং-২২ ব্সর বয়সেয় রোগী; কতিপয় মাসের গপরিয়। ; মুত্রত্থালীঘ 














১৮৮ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উপচয় |--রজনীতে বিশ্রাম কালে; শরীর অনাবৃত করিলে ? 
উঞ্চ বস্ত আহারে ; কাফি পানে। 
উপশম ।-_ সাধারণতঃ শরীর চালনায় ; কখন কখন চাপে; 
আর্দ্র দিনে। ৃ 
সম্বন্ধ |-ফস্ফরিক এসিডের কার্ধাপ্রতিষেধক--ক্যাম্ফরঃ 
কফিয়া। 
ক্ষয়জনক ঘন্দ্ব ও উদ্রামষে এবং দুর্বলতায় সিঙ্কন! ইহার পুর্বে বা 
পরে বাবহৃত হয়। | 
আহারাস্তে মৃচ্ছা হইলে যদি নাকৃস দ্বারা ফল না হয় ফস এসি 
প্রযোজ্য । 
ফস্ফরিক এসিডের পরে প্রযোজ্য উধধ--সিক্কনা: ফেরাম্‌, রাঁস্‌ ও 
ভিরেট্রাম। 
তুলনীয় ওমধ ।___খনিজ অন্তর ফ্রুয়রিক এসিড, পিক্রিকএসি, 
এসাফি, এনাকা, আস? বেল্‌, ক্যাক্ষে কা, সিঙ্কঃ কনা, ইগ্নে, লাইক, 
মার্ক, ফস্‌, পাল্স, রাস, সিপি, সিলিক, ষ্ট্যাফি, সাল্ফ, তিরেট্‌ এ । 
উপযোগী ধাতু ও রোগপবিচায়ক লক্ষণ।-_-ঘে সকল 
বাক্তি ষুলে বলিষ্ঠ থাকিয়া পরে জৈবরসক্ষয়ে কাম বিষয়ক 'অমিতাচারে 








উত্তেজনায় তাহাতে ভারি বোধ ও ম্্রতাগগের ৫ বেগসহ প্রতি রজনীতে. এবং মলতাগ 
কালে শুক্রষ্থলন ; ২৯*, উভয় রোগ আরোগা | ভাং প্রেইন--১* দিনের প্রলাপ £ 
বিড় বিড় করিয়া! অসংলগ্ন কণা; কথ। স্পষ্ট করিয়! বলিতে বা প্রিহবা বাহির করিতে 
অক্ষম , জিহবা শুষ্ক, কাল লেপাবৃত এবং কম্পযুক্ত ; নাড়ী ছুর্ববল, প্পন্বান ১৫* ? 
অঙ্গ সীমা শীতল ; অনৈচ্ছিক বিরেচন ; ১২॥ আরোগা । ডাং হইন্--১৬ বৎসরের 
বালিক1 ; কথা কছে না; গিকটস্থ বিষয়ে উদাসীন ; উদর।ময়ে সাদাটেধুনর বিষ্ঠা ; 
উদরের ডাক; কখন কখন উদরে কর্তনবৎ বেদনা, এবং ম্পর্শসহিষুণতা ঃ উদরোপরি 
উত্তেদ। ৩, অ।নোগা। 
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(সিক্কে ), প্রবল তরুণ রোগে, মর্মান্তিক ছুঃখ অথবা পুনঃ পুনঃ 
শোক, দুশ্চিন্তা এবং ভালবাসার নৈরাশ্ত প্রস্ততি মানসিক ভাববিপ্লবে: 
যাহারা ছুর্ব্বল হইয়াছে তাহা দিগের পক্ষে উপযোগী । 
নত্র ও বিনীতম্বভাব ( পাল্স্‌ )। 
পাঙুর, রোগজীর্ণ, কোটরপ্রবিষ্ট ও নীলবর্ণপার্ববিশিষ্ট চক্ষু ॥ 
অনাবিষ্ট, করুণহৃদয় ; জীবন সম্বন্ধীয় কাধ্যে যাহাদিগের ওদাস্ত। ষে 
সকল বিষয়ে পুর্বেবে আসক্তি ছিল তাহাতে অনাসক্ততা ; ছুঃখনিবন্ধন 
শক্তিহীনতা। 
যে সকল শিশু এবং যুবকের শরীরায়তন শীগ্র শীন্্ বুদ্ধি প্রাপ্ত হয়, 
(ক্যা ক্যান্কে ফস); পৃষ্ঠে এবং অঙ্গে আঘাত প্রাপ্তির ন্যায় বেদনা। 
বিড় বিড় করিয়া , অন্পষ্ট প্রলাপ কথন) সংজ্ঞাহীনতা ;$ অথবা 
অজ্ঞানভাবের নিদ্র/ঃ রোগী নিকটস্থ বিষয়ে সংজ্ঞাহীন থাকে, ডাকিরা 
তুলিলে সম্পূর্ণ জ্ঞান-হয়, ধীরে প্রশ্নের প্রকৃত উত্তম দেয়, এবং পুনর্ববার 
অচেতন হয়। 
রোগীর কম্প হয়, পদ দুর্বল থাকে, সহজেই হছুচট লাগিয়া 
রোগী পদ্জ্থলনে পতিত হয়৷ 
গগুমালা, উপদংশ, মার্কারির অপব।বহারনিবন্ধন অস্থি ও অতভ্যস্ত- 
রীণ উপাদানের প্রদাহ ; অস্থিবেষ্টের প্রবাহে জ্বালাকর, ছিন্নবং এবং 
ছুরিকা দ্বারা টাছার স্তায় বেদন (রাস); অস্থির কোমলতা, তাহার ক্ষত, 
কিন্তু অস্থি ধ্বংস (০০:09515) হয় না ; ক্রমবর্িকুত বেদনা । 
শিরঘূর্ণনে মস্তক সম্মুখে ও পশ্চাৎদিকে নত হয়? চক্ষু মুদ্রিত 
করিলে শিরোঘূ্ন ; টাইফাস জরে রোগী উপবেশন করিলে পতিত 
হয়; শয়ন করিলে মস্তক ঠিক থাকে, কিন্তু পর উর্ধে উঠে। 
বহুদিন স্থায়ী ছুঃখ অধবা স্বায়বিক বলক্ষয়নিবন্ধন শিরঃশুলে মস্তক 
চূর্ণ করার ্যায় মুর্ধী দেশে চাপানুভূতি ; যন্তক এবং গ্রীবার পশ্চা- 
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তের শিরঃশুল ; শিরঃশৃল সাধারণতঃ মন্তকের পশ্চান্দেশ হইতে সম্মুখ 
পার্থে যায় এবং মস্তক চাঁলনায় ও গোলমাল শব্দে, বিশেষতঃ গীতবাছে 
তাহার বৃদ্ধি এবং শয়নে হাস হয় (ব্রায়। জেল্স্‌, সিলিক )। | 
স্কুলের বালিকাদিগেনু চক্ষুর অতিশয় শ্রমনিবন্ধন শিরঃশুল ; শিক্ষার্থী 
বালক, যাহাদ্িগের শরীর অতি শীদ্ত বর্ধিত হয় তাহাদিগের শিরঃশৃল। 
যে উদরাময়ে দুর্বলতা আনয়ন করে না ; বেগনাহীন 
উদ্নবাময়্ ; শুভ্র অথবা পীত, রক্ত সংযুক্ত এবং বায়ু নিঃসরণসহ 
অনৈচ্ছিক্ষ উদ্রাময় ( এলোজ, নেট্রাম্‌); অক্লাহার প্রযুক্ত উদ্দরামর 
এবং ভীতিনিবন্ধন কলেরা | 
দেখিতে িউলির আঠাবৎ+ ও রক্তযুক্ত টুকর! পদ্রার্থ মিশ্রিত ছু্ধের 
টায় মৃত্র শীঘ্র পচিয়া উঠে ; রজনীতে প্রচুর, জলবৎ, পরিষ্কার মলত্যাগ" 
হইয়া তৎক্ষণাৎ সাদ্দাটে ঘোলা হইয়া বায় (সা পদার্থের অপচয় বশতঃ 
ফস্ফেট লক্ষণ )। 
হস্তমৈথুন ; এই ছুষ্কার্ধবশতঃ যখন রোগী মানসিক কষ্ট অন্ুতব 
করে (ডায়ক্ষো, ষ্টাফ )। 
অঙ্গাদির ন্সায়ুতে খনন করা, জ্রবসান এবং আকুষ্টবৎ বেদনা $ 
'ন্গছেদের পর চিন্ন অঙ্গপ্রান্তের স্নারবিক উদ্দীপনা (সেপা)। 
বারম্বীর, ছুর্বলকর ও প্রচুর শুক্রম্বলন ; সঙ্গমাস্তে 
অধিকতর শুক্রের ক্ষরণ; শুক্র ক্ষরণান্তে প্রবল সঙ্গমেচ্ছা'; এক 
রজনীতেই অনেকবার বীর্ধাস্বলন; লোগী শুক্রের অপচয়বশতঃ 
ভগ্নোৎসাহ, ছুংখিত এবং নিরাশ ( শুক্রক্ষরণান্তে অদম্য 
মৈথুনেচ্ছা, অষ্টি )। 
যন্া রোগে কথা কহিলে ও কাসিলে ( ষ্টেনাম) বক্ষের দুর্ববলতা ; 
রর টন বসাপচয়েঃশরীর অতি দ্রুত বৃদ্ধি পাইলে এবং 'অবসাদকর মানসিক 
...ভাবাবেগে রোগী উত্তেজনাপ্রবণ হয় । . 
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রোগকারণ ।--কামবিষয়ক অমিতাচার, শোক, ছুঃখ, নৈরাশ্ত 
প্রভৃতিনিবন্ধন অবসাদকর মানসিক , ভাববিকার, শোণিতস্রাব এবং 
উদরাময় ও অত্যধিক হস্তমৈথুনে রেতঃক্ষয় প্রযুক্ত জৈবরসের অপচয় 
ফস্ফরিক এসিডের সাধারণ রোগকারণ। রাত্রি জাগরণ, অতিরিক্ত 
মগ্ঘপান এবং অভ্যস্ত রসআাবের রোধ ইহার বিশেষ বিশেষ রোগের 
কারণ মধ্যে গণ্য। 

সাধারণ ক্রিয়া ।-_ফস্ফরিক এসিড স্নায়বিক উপাদানের 
'সপচয় অথবা স্নায়বিক অবসাদ উৎপন্ন করে। এই অবস্থাযূলে 
যে উত্তেজনা বা অসহিষ্টৃতাবিহীন হুর্ববলতা উপস্থিত হয় তাহা 
অবিশ্রান্ত ছুঃখ, অত্যধিক মানসিক অথবা শারীরিক শ্রম এবং কাম- 
বিষয়ক অত্যাচার প্রভৃতি নিবন্ধন রোগ লক্ষণের অন্ুকৃতি হ্বরূপ। এই 
রূপ স্বায়ুবিকারের গৌণ ক্রিয়াফলে যথাক্রমে বৃক্কক বা কিডনি ও 
পুংজননেক্দ্রিয় এবং অস্থি ও ত্বক্‌ প্রভৃতির রোগ জন্মে। 

বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ ।-__-স্স্ফ্ল্লরিক এন্িডেল 
মৌলিক ও প্রাথমিক বা প্রাইমারি ক্রিয়া মস্তিষ্ক মেরুমজ্জা এবং স্সাযু- 
মণ্ডলে। এই ক্রিয়া স্বামুপদার্থের প্রদাহোৎপাদক অথবা ধ্বংশমূলক নহে । 
অতিরিক্ত মানসিক শ্রমবশতঃ নমায়ুপদার্থের গঠনোপাদান ফসফেট লবণের 
অপচয়, অপরিমিত শারীরিক পরিশ্রম, শুক্রশোণিতাদি জৈবরসহানি 
প্রস্ততি কারণে যদ্রপ ন্গায়বীক ছূর্বলতাদি জন্মে, স্স্ফন্রিক 
এস্িডেক্র ক্রিয়া পর্যালোচনা কৰিয়া দেখিলে আমরা তজ্রপ বিকা- 
বেরই আতাস প্রাপ্ত হইয়া থাকি। ইহা স্ামুমগ্ডলের অবিমিশ্র দুর্বলতা 
উৎপাদনকারী বন্বঃ অর্থাৎ ইহার দ্ায়বিক ছুর্ববলতাসহ লমক্রিয়াশীল সিক্ক- 
নার হূর্বলতার ন্যায় কোন স্নায়বিক উত্তেজনা বা! অলহিজ্ঞভাবের বর্ত-. 
মানতা দৃষ্টিগোচর হয় না। ইহার মন্তিত্বীয় ক্রিয়া সংজ্ঞানাশকারী নহে । 
প্রভূত মস্তিদ্ধীয় অবসাদগ্রত্ত রোগী গভীর তক্জাস্থিত থাকে অথবা 
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বিড় বিড় করিয়া অসংলগ্ন কথা বলে, কিন্তু তাহাকে জাগরিত করিলে, 
প্রগাঢ় দৌর্বল্যহেতু *“হা”, এনা” প্রস্থৃতি, স্বল্প কথায় প্রকৃত উত্তর 
প্রদান করিয়া অচিরাৎ রোগী তন্রাতিস্ূত হয়) ইহাতে জ্ঞানের সম্পূর্ণ 
লোপ ঘটে না, কেবল প্রভূত অবসাদগ্রস্ত হয়। ইহার ক্রিয়ানিবন্ধন 
অন্যান্য স্বায়বিক লক্ষণেও এইরূপ দৌর্ববল্যেরই আত্তাস প্রাপ্ত হওয়া 
ষায়। বৃক্কক (11065 ) এবং পুংজমনেন্দ্রিয় ক্রিয়ার নিয়ন্তা মন্তি- 
স্কাংশের ক্রিয়াবিকারের সাক্ষাৎ ফল স্বরূপ ইহা মুব্রাথিক্য প্রভৃতি 
কিডনি রোগ এবং ক্রিয়াবিকারী পুংজননেক্দ্রিয়রোগ উৎপন্ন করে। 
ফলতঃ ইহার ক্রিয়ায় মুত্র, ঘর্্ম প্রভৃতি নানাবিধ আবেরই দ্ৃদ্ধি হইয়া 
থাকে। স্নায়বিক বলক্ষয়ের গৌণ ফলম্বরূপ টিস্ুর পোষণ পুনরুৎ- 
পাদন প্রভৃতি জৈবক্রিয়ার বিভ্রাট উপস্থিত হয়। ইহার ক্রিয়ানিবন্ধন 
শোণিন্তের কৃষ্ণবর্ণ ও তরলতর অবস্থা এবং প্রদ্দাহ ও বেদনাহীন 
গ্রন্থিবিত্বদ্ধি প্রস্ৃতি গণুমালা, সোরা ও সিফিলিসরূপ “ক্রনিক” বা পুরা- 
তন রোগ বিষক্রিয়ার অথবা পারদের অপব্যবহারোৎপন্ন অস্থির অত্যন্ত- 
ব্বাণ মৃদু প্রদ্ধাহ এবং অস্থি ক্ষত প্রভৃতি নানাবিধ অস্থি রোগের ও নানা- 
প্রকার ত্বগুতেদের সাদৃশ্য প্রকটিত হয়। সাক্ষাৎভাবে ইহা টিস্থ 
ধ্বংসকারী নহে বা ইহ] অস্থির ধ্বংস বা শিক্রোসিস উৎপন্ন করে না। 
নিয় উদ্ধত যাত্ত্রিক লক্ষণ স্বালা ইহার ক্রিয়া প্রদর্শিত হইতেছে । 
মস্তিষ্কের ছুূর্ববলতা বশতঃ স্মরণশক্তির হাস হয়। রোগী মৌন 
থাকে + সর্ধব বিষয়েই উদ্বাসীন হয়; সহজে কোন বিষয় বুঝিতে পারে, 
না; বুদ্ধির জড়তা জন্মে। কল্পনাশক্তির অভাব এবং মানসিক বৃত্তির 
দুর্বলতা ঘটে । চিত্ত! করিবার ক্ষমত।র অভাব হইয়া ষায়। কথা কহি- 
বার প্রবৃত্তি থাকে না; রোগী অনিচ্ছার সহিত ধীরে অথবা অল্প কথায় 
প্রশ্নের উত্তর করে। রোগী কথা কহিবার সময় উপযুক্ত কথা অনুসন্ধান 
করিয়া পায় লা ॥ গ্ৃহবিরহাতুরতা বশতঃ ক্ন্দন্প্রবপত1। মস্তিক্ষের 
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অবসাদ ও প্রগাঢ় তক্দ্রাবস্থায় শান্ত ভাবের প্রলাপ ৮ রোগী রি ব্ড়ি 
করিয়। ছুর্ব্বোধ্য প্রলাপ কহে। 

মস্তিষ্কান্তভূতিবিকার বশতঃ প্রাতঃকালে শিরোধুূর্ণন ; সন্ধ্যাকালে 
ঘগ্ডায়মানে এবং ভ্রমণ কালে শিরোধূর্ণন এবং সম্মুখ ও পশ্চাৎ পার্থ 
মস্তক নত। মন্তকের জড়ত৷ ও বিশৃঙ্খল ভাব । 

মস্তকে তারি বস্ত চাপা থাকার ন্যায় চাপ বোধ অথবা বোধ 
ষেন মন্তকে আথাত লাগিয়!ছে। মস্তক চন চন ও কন কন করে। 
প্রাতঃকালে নিদ্রা ভঙ্গ হইলে ললাটরেশে প্রবল চাপবোধ। শিরঃশুলে 
রোগী শয়ন করিতে বাধ্য এবং মস্তক সামান্ত ঝাঁকাইলে অথবা সামান্ত 
গোলমালে, বিশেষতঃ গীতবাগ্ে তাহার অসহনীয় বৃদ্ধি। বোধ যেন 
মন্তকের স্ফীত, ও. স্পর্শে বেদনাযুক্ত অস্থিবেষ্ট কেহ ছুরিক৷ 
দ্বারা চাছিরাছে। কেশ অতি শীঘ্র পাকে অথবা শণের ন্যায় হয় 


তে 


এবং চর্বিবসিক্তবৎ চট্চট করে, কেশের শীগ্র স্বলন ঘটে। মাথা 


চুলকায় । 
নিদ্রাবিভ্রাট ঘটায় রোগী অত্যন্ত দি ও উদ্দাসীন। সন্ধ্যাকালে 
নিদ্রা যায়। মধ্য রজনীর পর নিদ্রাহীনতা ; প্রাতঃকালে নিজ্রাভক্ষ 


হয় না। কামাবষয়ক স্বপ্সে শুক্রস্থলন। | 

ইন্দ্রিয়জ্ঞান বিপধ্যস্ত হওয়ায় রামধন্থু সদৃশ বর্ণের দৃষ্ট । অন্ধত্ব. 
জন্মিলে বারম্বার চক্ষু মিটি নিটি করিবার প্রবৃত্তি! শ্রবণেত্রিয্সের 
অসহিষ্টতাবশতঃ গোলমাল শব্দ*বিশেষতঃ গীতবাছোর শব্দে অসহিষুতা । 
কর্ণে উচ্চ শব্দের প্রতিধ্বনি । ক্সায়বিক বধিরতা। কর্ণরবে শ্রবণের 
কষ্ট। ভ্রাণশক্তি অতীব তীক্ষ। 

অনুভূতিদ-ন্নায়ুবিকার বশতঃ জ্বালাকর, চর্ববণ ও ছিন্নবৎ বেদ্ন!। 

গতিদন্বাযুবিকার 'বশতঃ রোগীর অত্যন্ত দুর্বল ও শয্যাগত অবস্থার 
প্রাতঃফালে বিশেব বৃদ্ধি। কোন কাধ্য করিতে ইচ্ছা হয় না। 

১৩ 
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মুচ্ছারভাব নিবন্ধন শয়নের প্রবৃভি। বক্ষে এবং ডায়াফ্রাম পেশীতে 
খল্লীবৎ আক্ষেপ; হিপসন্ধিতে বেদনাযুক্ত আক্ষেপ। মন্তকের 
আক্ষেপিক ঝাঁকি। উরুপেশীতে আনর্ভন। সন্ধ্যাকালে হস্তের 
অস্থিরতা প্রযুক্ত রোগী তাহা ছুড়িতে থাকে । 

মুখমণ্ডলের আততাবস্থায় বোধ যেন তাহাণ্তে অগুলালা শুষ্কীভূত | 
মুখের মৃতের ন্ায় আকৃতি এবং ওষ্ঠ ও জিহ্ব! পাঞ্জুর। অধঃ চুয়ালাস্থি 
ভগ্ন বলিয়া অনুভূতি । গণ্ুস্থলের জালা। মুখমণ্ডলে গীতাভকটা ও 
মামড়িযুক্ত উত্তেদ। ললাটদেশে ফুক্ষড়ি। মুখের অন্ঠতর পার্শ্ব 
শীতল বোধ। 

চক্ষুতে চাপ নিবন্ধন বোধ যেন চক্ষুগোলক বুহত্তর হইয়াছে। 
প্রাতঃকালে চক্ষু জুড়িয়া থাকে । চক্ষুর শুত্র ক্ষেত্রে হরিদ্রাবর্ণ দাগ। 
চক্ষুতারকার বিস্তৃতি ৷ . 

কর্ণশূল, কর্ণে স্থচিবেধ ও গণ্ড এবং দত্তে আক্ুবৎ বেদনার 
কেবল গীতবাদ্ধে বৃদ্ধি। 

"স্বাসযন্ত্র রোগে নাসিক! হইতে দুর্গন্ধের নিঃসরণ । নাসিকা হইতে 
রক্তযুক্ত পুয়শ্রাব। নাসিকার কষ্ণবর্ণ রক্তআব | নাসিকোপরি স্ফীতি 
ও লোহিত এবং শুক্ক ছাল্‌ উঠ] স্থান। 

স্বরযন্ত্রের কর্কশভাব। স্বরৃভঙ্গঃ তাহাতে কথা বলার ব্যাঘাত । 
গলা এবং বক্ষেব জ্বালা । . 

আতস্রাণে, কথা বলায় অথবা পরিশ্রমে বক্ষের দুর্বলতা প্রযুক্ত 
শ্বাসকচ্ছ। ভ্রণারন্তে এবং র্নীতে বক্ষের সন্কোচন বশতঃ কষ্ট ও 
উৎকণ্ঠা। ও 

স্বরযনত্ ষ্টাপ্যাম্অস্থি-উর্দের-গহবর এবং সমুদয় বক্ষ 'হইতে আমা- 
শয়োর্ধ পর্য্যস্ত স্থানে যেন পালকের শুড়গুড়ি, হইতে কালি; কাসিলে 
লন্ধ্যাকালে কিছুই উঠে না, প্রাতঃকলে কুঝ্ণবর্ণ রক্ত অথবা অঙ্প ও 
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ঘাসের আস্মাদযুক্ত, আটা এবং সাদাটে ক্লে! নিষ্ঠত হয়। রক্ত নিষ্ঠত 
হওয়ায় রোগী ছূর্বল হইলেও অস্থির থাকে । 
সমুদয় বক্ষে চাপ ও জ্বালা। কথা কহিলে কাসিলে ও অনেক 
সময় বসিয়া থাকিলে বক্ষে ছূর্ববলতার অনুভূতি, ভ্রমণে উপশম । কচিৎ 
কাসি হওয়ায় বক্ষে উচ্চ ঘড় ঘড় ব! শাই শাই শব্দ । 
হৃৎপিও তের করিয়া স্ুচিবেধবৎ বেদনা । যে সকল যুবা ও 
শিশুর শরীরায়তনের দ্রুত বৃদ্ধি হর তাহাদিগের হৃতৎকম্প জন্মে। * 
নাড়ী অনিয়তগঠুতবিশিষ্ট, কখন কখন এক ব| ছুই স্পন্দনের 
লোপ? সাধারণতঃ নাড়ী ক্ষুদ্র, ছুর্বল অথবা দ্রতআঘাতী, সময়ে পূর্ণ ও ' 
সবল। 
পর্িপাঁকমন্ত্রবকার বশতঃ স্ফীত দত্তমাড়ি হইতে রক্তত্রাব, . শয্যা- 
তাপে শরীর উষ্ণ হইলে এবং তাপ অথবা শৈত্য সংশ্রবে তাহার বুদ্ধি ; 
রজনীতে সম্মুধের দত্তের জালা। দত্ত হরিদ্রাবর্ণ ও অবশ বোধ। 
দক্তের গর্তে ঘাগ্ প্রবেশ করিলে জবালা। 
জিহ্বার মধ্যাংশের উর্ধাধভাবে লোহিতবর্ণ রেখা । জিহ্বা ও ওষ্ঠ 
পার । জিহ্বা ও মুখাত্যন্তরে চটচটে শ্লেম্সা। জিহ্বার জ্বালা ; 
জিহ্বা স্কীত। কেবল রজনীতেই জিহ্বার চনচনি। অনৈচ্ছিক জিহ্বা 
দংশন; বাত্রেও এরূপ দংশন। 
মুখ এবং গলা শুষ্ক £ জিহ্বায় ধুসরাভশুত্র লেপ । মুখ এবং গল- 
দেশে আটা শ্বেক্ষা | মুখে “যামুরকির ঘা” । 
মুখ ও গলার শুক্ষতাঃ তৃষ্ণা? থাকে না। খাগ্য গলাধঃ করিতে 
গলক্ষতের টাটানিঃ টাছাভাব ও হুল-বেধার স্তায় বেদনার বৃদ্ধি। 
গলা খাকর দিলে চিমসে শ্েম্সা উঠে। 
ক্ষুধার অভাব; সামান্য যাহা কিছু আহার করে আল্লাপগার হইয়া 
উঠিয়া পড়ে; আহারের অর্ধ ঘণ্টা পরে অস্্রোগ্দারের কষ্টসহ 
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আমাশয়ের খল্লীবৎ কেকনাঁ। অত্র্পনীয় তৃষ্ণা ॥ উষ্ণখাছে স্পৃহা। 
ক্লাস্তিনিবারক এবং রসাল বস্তর আকাঙ্ষা ; রুটি অতিশয় শুক বোধ। 
বিয়ার মগ্য ও ছুগ্ধ পানে ইচ্ছ!। কাফি, ওয়াইন ও বিয়ার মদ্য 
এবং সুরাসটরফুক্ত অত্যে ঘৃ্ণা। অঙ্লাস্বাৰ খান্যে তিজ্ঞাম্বাদের উদ্দার 
অথকা আমাশয়ে বায়ুর সঞ্ধার। অস্বাভাবিক ক্ষুধা। মুখের তালুদেশে 
বিবমিষা বোঁধ | 

প্রতিবার আহারের পরেই কোন ভারি বস্ত্র চাপ] থাকার ন্যায় 
আমাশয়ের চাপ! আমাশযোর্দগহবর স্পর্শে জ্লামাশয়ের চাপবৎ, 
বেদনা ।' যরুতের স্থানবিশেষের গুরুত্ব, সুচি বেধার ন্তায় এবং জ্বালা 
বোধ। 

উদ্দবে গড় গড় ডাক এবং জলে নায় শব্দ। বায়ু কর্তৃক উদ্রেক 
আম্মান, ডাক ও ঘড় ঘড় শব্দ; বেদনাহীন মলত্যাগ । 

উদ্দরাময় অনেক দিন থাকিলেও ছুর্বলকর হয় না। বায়ু নিঃসরণে 
জনৈচ্ছিক্ মলত্যাগ। পাতল" ও সাদাটেধুসর এবং পীতাভ এবং 
দ্সত্যন্ত দুর্গষবিশিষ্ট বিঠা; লেইয়ের ন্তায় উদ্ভ্বল হরিদ্রাবর্ণ বিষ্টাল 
অটনচ্ছিক নিঃসরণ । 

ছুদদ্ধর স্তায় মুত্র জমাট বাধিতেও পাবে । প্রচুর জলব২ ফেকাসে 
মৃত্র, রঙ্জনীতেই অত্যধিক পরিমাণে ও নির্ববাদ ক্রোতে নিশত হ 
এবং তাহাতে তলানি পড়ে। অনৈচ্ছিক মুত্র নিঃসরণ । প্রাতঃ- 
কালে কতিপয় বিন্দু শুভ্র পুরাতন পৃযধাতুর এবং সন্ধ্যাকালে প্রষ্টেট 
গ্রান্থর আবের নিঃসরণ । 

প্রাতঃকালে শঘ্যায় থাকিতে এবং দণ্ডায়মান হইলে লিঙ্ষোথান। 
বারম্বার, প্রচুর এবং ভুর্ধলকর শুক্রের নিঃসরণ। মলবেগে 
শুক্রত্রাব।  রজনীতে লিঙ্গোথান ব্যতীতই শুকরের স্বপন। 
হস্তমৈথুন প্রযুক্ত জননেন্দ্রিয়ের . দুর্বলতা, কামেচ্ছার অভাধা- 
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পক্গমান্তে এবং স্বপ্রদে।ষের পরে শরীরের দুর্বলতা । বাম অগডকোষের 
স্ফীতি। জননেন্দরিয়প্রদেশের কেশখ্মলন। 

স্ত্ীজননেন্দ্রিয়রোগে প্রচুর পরিমাণ কৃষ্চবর্ণ খতুত্রাব শীগ্রাগত ও 
অধিককাল স্থায়ী। ক্তুন্রাবকালে যরতের বেদন1। চুলকানির লহিত 
প্রচুর, হরিদ্রানণ শ্বেতপ্রদনর, খতুর পরেই অধিকতর । জরায়ুতে বায়ু 
জন্মে। 

অংশফলকান্থিদ্বয়ের মধ্যবর্তী স্থানে গর্ভ করার স্তায় বেদনা । কটির- 
উর্ধস্থ স্থানবিশেষে জ্ঞালাযুক্ত বেদন]। 

স্বদ্ধ এবং বাম হস্তে ছিন্নবৎ বেদন1। বাহু এবং স্কন্ষেরে ভিন্ন ভিন্ন 
স্থানে জলন্ত কয়লা সংস্পর্শে স্তায় জ্বালা । সন্ধির কাঠিন্ত এবং থল্লী। 
কত্ত এবং অঙ্গুলির ত্বকৃ শু এবং সঙ্কুচিত। অঙ্গুলিনিচয়ে ঠিক, 
অর্ধাংশের ঝিন্বিনিভাব। লিখিতে হস্তের কম্প। হস্তের জ্বালা ও 
গুরুত্ব ঃ প্রলম্বিত হস্তে রক্ত ভর করে। 

হিপসন্ধিতে গুরুত্ব ও পক্ষাঘাতিক অন্ভূতি । উরুপশ্চাতের পেশীর 
জালার দ্ণ্ডারমানে বৃদ্ধি এবং চলনে হ্রাস ; রজনীতে পদতলের জ্বালা । 
জত্যার অধ:আংশে ক্ষমতোত্পত্তি। রুজনীতে টিবিয়া অস্থিতে 
বেদনা । পদাঙ্গুলিমুণ্-অধঃবেশে ফোক্কার উৎপত্তি; পদ ফীত 
ও ঘর্ধযুক্ত । পদাঙ্গুষ্ঠের সদ্ধিতে স্ফ।তি, আঘাতের অন্ভূতি ও 
জ্বালা । পু 

প্রাতঃকালে সকল সন্ধিতেই এবং বাহু ও জঙ্ৰায় স্ৃষ্টব বেদনা । 
অঙ্গনিচয়ের অস্থিতে জালা, কামড়ানি ও ছিন্নবৎ বেদন1। জৈবরসক্ষয় 
বশতঃ অঙগনিচয়ের হুর্ববলত]। 

ত্বকের রসবিশ্িকোত্ের শুষ্ক অথবা আর্র এবং শন্কযুক্ত। বস্স্তের 
স্তায় উদ্ভেদ। ত্বকে, চশ্বকীল (%/8.65 ), গ্লেম্মাগুটি কা (০0180510778) 
এবং ক্ষত। ত্বকের স্থান বিশেষ কৃষ্ণবর্ণ হইয়া যায় 
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প্রদর্শক লক্ষণ । 


জৈবরপাঁপিচয়, বিশেষতঃ অপরিমিত কামসেৰ। অথবা 
হস্তমৈথুন প্রভৃতি নিবন্ধন মানসিক এবং শারীরিক অবসাদ 
ও দৌর্ববল্য প্রভৃতি ।__মানসিক ও শারীরিক, বিশেষতঃ মানসিক 
অবসাদ ঘটিত মনোবৃত্তিনিচয়ের জড়তা সুস্কললিন্ক এক্িনিডেল 
ক্রিয়ার বা রোগীর একটি প্রধান প্রকৃতি। রোগী নিললিপ্ত» উদ্দাসীন 
এবংঅকর্মণ্য হইয়া! জড়তাবিশিষ্ট । এই অবস্থার অন্যান্ত কারণ 
মধ্যে উপরিউক্ত জৈবরসাপচয় প্রধান স্থানীয় এবং প্রদর্শক বলিয়া 
গণ্য। 

গভীর তন্দ্রা অথবা মস্তিষ্কীয় জড়তাব্যঞ্জক প্রগাঢ় 
নিদ্রোলুতাবশতঃ নিকটস্থ বিষয় সন্বন্ষীয় অনবধানতা, কিন্ত 
জাগরিত হইলে সম্পূর্ণ জ্ঞানোদয় |_ ক্সায়বিক, বিশেষতঃ 
মস্তিষ্কীয় দৌর্ধবল্য বা অবসাদই স্স্ফল্লিক্ত এমিনড ্রিক্সীল 
মৌলিক প্রকৃতি । টাইফয়েড জরের শেষাবস্থায় আমরা ইহার অতি 
পরিস্ফট দৃষ্ দৃষ্টিগোচর করিয়া থাকি। এই জরের অতি শোচনীয় 
অবস্থায় স্রস্‌ এড্নি রোগীর অন্ততম জীবনরক্ষক বলিয়া বিবেচিত। 
রোগীর সন্কটাপন্ন অবস্থায় উপরিউক্ত মানসিক লক্ষণ সস এহ্সি 
নির্বাচনের অতীব উৎকৃষ্ট প্রদর্শক বলিয়! পরিগণিত। রোগী তামসিক 
নিদ্রাতিভূতঃ সর্বববিষয়ে অজ্ঞতাবিশিষ্ট এবং জড় পদার্থবং নিশ্পেষ্ট 
থাকিলেও চেষ্টা করিলে সে জাগরিত হয়, “ই1” “না” প্রস্থৃতি সংক্ষিপ্ত 
কথায় প্রশ্নের যথাযথ উত্তর প্রদান করে এবং তৎক্ষণাৎ পূর্ববভাব ধারণ 
করিয়া নিদ্রাভিভূত হয়। ইহাতে মন্তিফকের প্রগাঢ় অবসাদ প্রদর্শিত 
হইলেও জ্ঞানের লোপ হয় ন]। 
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মন্্াস্তিক ছুঃখ, শোক, মনোভঙ্গ এবং প্রেষনৈরাশ্য 
প্রভৃতি মানসিক অবসাদ বা বিষাদকর ঘটনা রোগের 
কারণ রূপে বত্তমীন থাকা ।-_বন্ধবিচ্ছেদ* নিকট আত্মীয়ের 
মৃত্য, প্রণয়ীর বিরহ এবং সম্পত্ভিনাশ প্রন্থুতি ষে কোন ছুর্ঘটনাই হউক, 
স্স্‌ এলিিপ্রক্কতিবিশিষ্ট. ব্যক্তির পক্ষে তাহা অসহনীয়। মনতঙ্গ 
ঘটে। ছুঃখের আতিশয্যে রোগী যেন হতজ্ঞান হয়। মানসিক 
অবসাদ, জড়তা ও শিলিপ্তাবস্থা । ফলতঃ রোগী অনেক 
লময়েই বিষাদবায়ু গুজ্ববায়ু এবং বাতুলতা প্রত্ুতি রোগগ্রন্ত হয়। ই্লো- 
িনক্সারোগীও উল্লিখিত কারণাদিতে বিষন্ন ও অবসাদিত হয়। কিন্ত 
তাহ। স্‌ এত্নিল্র তুল্য গভীরতা পায় না, কিন্তু রোগীর মানসিক 
উত্তে্জনাপ্রবণত] বা অসহিষ্ণভাব জন্মে। ল্যাক্কেস্নিতরোগীর 
ঘানসিক ভাব দুঃখিত ও উদ্যমহীন থাকিলেও ওদাস্থপূর্ণ হয় না। 

উদরাধ্বান;ঃ উদরের ডাক ও জলবৎ গড় গড় 
পব্দ এবং পুরাতন অথবা তরুণ, বেদনাহীন, শুভ্র অথবা 
হরিদ্রাবর্ণ বিষ্টাযুক্ত উদরাময়, ধাহাতে রোগীর বলক্ষয় 
টে না।--উপরিউক্ত উদরাধ্ান প্রভৃতিসহ শুভ্র অথবা পীত উদ্রাময় $ 
মথবা যে কোন রোগে এরূপ উদরাময় বর্তমান থাকিলে হুত্ন একনি 
প্রদর্শিত হইয়। থাকে | যে উদ্বরাময়ে রোগী দুর্বল হয় না অপিচ 
শারীরিক উন্নতিও হইতে পারে তাহাও ইহার প্রদর্শক। কিছুদিন 
পূর্বে প্রায় ছুইবৎসর স্থায়ী, উদরাময়রোগগ্রস্ত একটি শিশুর কোন 
প্রকার শারীরিক অবনতি না দেখিয়া! ফস এসি ৩০, প্রয়োগে শিশু অতি 
নহজে আরোগ্য লাভ করে। 

চিকিৎসা । 

শিরশুল বা হেডক ।-__বিগ্ভালয়ের পাঠিকা বালিকাদ্দিগের 

॥বশেষ প্রকারের শিরঃশুলে হম্স্হব্ি্চ এক্নিড উপকারী। 


২৯ . হোমিওপ্যাথিক তৈবজ্গ্য-বিজ্ঞান। 


দ্রতবর্ধিষুণ শরীর অপিচ মন্তিীয় ছূর্ববলতাবিশিষ্ট বাজিকাদিগের মধ্যেই 
অনেক সময়ে এইরূপ শিরশূল উপস্থিত হয়। পাঠের লঙ্গে সঙ্গে ব্যথা 
আরম্ভ হইয়া শেষ পধ্যস্ত থাকে । | 

মানপিক বিকার-_ডিমেন্সিয়া বা বুদ্ধিত্বাস (মানসিক 
শক্তির খর্বতা ) অথবা মেলাম্কলিয়। বা বিষাদোম্মভতা ।-_ 
প্রেম, স্েহঃ ভালবাগা, প্রভৃতি আসঙ্গ লঙ্ামূলক চিত্তবৃত্ভির কাল ব্যাপী 
অশান্তি* বন্ধুবিচ্ছেন? নিকট আত্মীয় ব্যাক্তির মৃত্যু, ব্যবসায়ের ক্ষতি 
এবং প্রেমঘটিত নৈরাগ্ঠ প্রভৃতির ফল স্বরূপ শোক, ছুঃখাদিঘটিত স্থায়ী 
অশাস্তিঃ অথবা হস্তমৈথুনাদি নিবন্ধন অপরিমিত শুক্রক্ষয়ের পুরাতন 
ফলম্বরূপ পুরুষত্বহানি বশতঃ বিষন্নতা প্রভৃতি কারণে নিমজ্জমান মান- 
পিক শঙ্জির একমাত্র রক্ষাকর্তা ফস্ফন্িক্্ম এাঁঅিড। রোগীর 
শারীরিক অবনতি না হইতে পারে, কিন্ত তগ্রাবশেষ মানসিক বুতি 
সকলের অতি শোচনীয় শক্তিহীনতা জন্মে। রোগী সম্পূর্ণ অকর্মণ্য 
হইয়া যায়। সর্বব বিষয়েই উদ্দাসীন থাকে । মানসিক উত্তেজনী প্রবণতার 
চি্নমাত্র থাকে না, রোগী সহজে কিছু বুঝিতে কি কোন বিষয় চিন্তা 
করিতে পারে না এবং স্মরণক্তি লুগ্প্রায় হর। কাহারও সহিত কথা 
কফিতে চাহে না, প্রশ্ন করিলে অল্প কথায় উত্তর প্রদান করিয়া মৌনাব 
লম্বন করে। রোগী বড় গৃহবিরহাতুর হয়। 

ছুঃখ এবং অন্তান্য মানসিক অবসার্দকর ঘটনা, বিশেষতঃ প্রেম- 
নৈরাশ্য নিবন্ধ মানসিক রোগের তরুণাবস্থায় ইপ্সেজিম্সা এবং 
পুরাতন স্থায়ী ভাব ধারণ করিলে স্রস্‌ এতিন প্রযুক্ত হইয়া 
থাকে। 

লিত্তিন্ত এডিনভ-সম্পূ শক্িহানি, মেরুদণ্ডের জ্বালা, 
পদের দুর্ববলতা এবং পৃষ্ঠ ও মন্তকপশ্চাতের বেদনা গ্রভৃতি লক্ষণযুক্ত 
তরুণ ডিমেন্সিয়া (বুদ্ধির খর্বতা) রোগে ইহা উশকারী।: 
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ইহার রোগীও মৌনী ও উদ্রাসীন। রোগ পুরাতন হইলে স্রু্ন 
ধ্তিনই, উপযুক্ত উষধ | 
স্নায়বিক দুর্বলতা বা নিউরিস্থিনিয়। |___ব্ছক্ষালব্যাপি. 
দুঃখ, অনিশ্রাস্ত মানসিক শ্রম, অপরিমিত ইন্দ্রিয়সেবা অথব| অত্যধিক 
্ৃশ্চিন্তা প্রভৃতি নিবন্ধন স্নায়বিক চর্ব্বলতায় শন এভিন সর্কবোৎকুষ্ট 
'উষধ। শোণিতের ক্ষয় পূরণে ষেরূপ 'আইয়ারণ* ন্সাহুশক্তি পুনঃ 
স্থাপনে তদ্রুপ ইহা আমাদিগের সাহাধাকারী। রোগী মানসিক 'ও 
শারীরিক উভয়তঃই জড়তাবিশিষ্ট হইয়। যায় । নিরুৎসাহ ও সর্বববিষয়ে 
নিলিপ্ত থাকে, কাহারও সহিত বাক্যালাপ করে নাঃ তুঝ্চিস্তাবধারণ 
করে। পাঠের ক্ষমতা মাত্র থাকে না। সামান্য পাঠের চেষ্টাতেই 
মস্তক এবং অঙ্গ প্রত্যঙ্গের গুরুত্ব ও অসাভতা জন্মে; মাগা ঘোরে, 
চিন্তার গোলমাল হয়, শরীবরে,বিশেষতঃ কটিতে চন্চনি ও কীট বিচন্নণ- 
বৎ অন্ুুভাতি জন্মে। পুষ্ঠে এবং জজ্বায় বেদন] থাকে না, কিন্তু তাহ! 
দুর্ধবল হয় ও জ্বালা করে ! জননেক্রিয় শিখিল হইয়া যায় এবং মলবেগেও 
শুক্রক্ষরণ হয় । রোগী সর্বদাই নিদ্রালু থাকে । দ্রুতবার্ধাষু ব্যক্িদিগের 
রোগেই ইহা বিশেষ ফলপ্রদ ওষধ । শুক্রক্ষরই রোগের সাধারণ কারণ । 
আপা সই্রিককন ₹ গাত্রোথান করিতে পৃষ্ঠের 
বেদনার চল1 ফেরায় উপশম। অঙ্জের কম্প ও দুর্বলতা, কটি 
ভাঙ্গিয়। ধাওয়ার সায় বোধ, মাথা ঘোরা এবং জননিন্দ্রিয়ের কোকুড়ান 
ও ধ্বজন্তঙ্গ অবস্থা । গৃহাদির কোণ যেন বর্ধিত হইতেছে দেখিয়া 
রোগী ভীত। 
এললুস্সিন্না-মেরুদণ্ডে তগ্তলৌহ প্রবেশ করার্ুন্ঠায় বেদনা ' 
অন্ধকারে ভ্রমণ করিতে রোগী টলিতে থাকে । রোগী পদতলে বেদনা 
বোধ করে। 
জিক্ষণক্ম-_পৃষ্ঠের সর্ববাধঃ কপেরুকা প্রদেশে অধিকতর বেদনা 
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মেরুদণ্ড বাহিয়৷ জালা, জজ্ঘাপশ্চাতে কীট বিচরণের অনুভূতি এবং 
অঙ্গের ছুর্ধবলতা ? বেলা ১১টার সময় অধিকতর ক্ষুধা নিবন্ধন উদরের 
শূন্যবোধ এবং পৃষ্ঠ ও অঙ্গের দুর্বলতা । স্মায়বিক লক্ষণাক্দির ওয়াইন 
মগ পানে বুদ্ধি । 

শ্বাসযন্ত্ররোগ-_কাসি, বক্ষ্মাকীন বা টুবাকু'লার থাই- 
সিস্‌।-_বক্ষরোগে হস্ফল্িব্চ এট্িনিডেল্র সাধারণ ব্যবহার 
না থাকিলেও অবস্থাবিশেষে বায়ুনালীর শ্লৈম্মিক বিল্লীর প্রতিশ্ায় 
রোগে ইহা! ফলপ্রদ্। এন্সিফর্ম কা্টিলেজে বা বক্ষের অধঃসম্ুখে 
শুড়শুড়ি হওয়ায় কাসির উদ্রেক। সন্ধ্যাকালে রোগী শয়ন করিলে 
কাসির বৃদ্ধি। প্রাতঃকালে গাতাভ অথবা শ্ররেম্া ও পুয় মিশ্রিত এবং' 
সাধারণতঃ লবণাস্বাদ গয়ারের নিষ্ঠীবণ । 

যন্ষমাকীসরোগে ফস্ফ্ল্লাসেল উপযোগিতা অধিকতর 
থাকিলেও বক্ষের দুর্বলতার আধিক্যে কথা কহিতে রোগীর কষ্ট জন্মিলে 
ুস্ফল্লিক এজ্নিড তাহার স্থলভুক্ত হয়। এন্থলে ছুর্বলতাই 
শ্বাশকষ্টের কারণ। প্রবহমান বায়ুসংস্পর্শ প্রযুক্ত রোগীর সর্দির 
আক্রমণ হয় । এঞ্জন্য রোগী উষ্ণবস্ত্রে গাত্র আবৃত বাখিয়! বক্ষের 
তাপ রক্ষা করে। উপরিউক্ত লক্ষণাদির বর্তমানতায় স্কশ্ন এসি 
শ্রেন্ঠতর ওবধ। 

উদরাময় বা ভাইয়ারিয়া ।__তরুণ এবং পুরাতন উভয় প্রকার 
উদরাময়েই স্থল বিশেষে স্ুস্যর্প্িক্ক একস্নিড বিশেষ উপকারী 
ওঁনধ। উদ্ররের গড় গড় শব্দে ডাক, পাতলা জলবৎ এবং অধিকাংশ 
সময়ে শুত্র অষ্ুব! পীতবর্ণ বিষ্ঠার ত্যাগ এবং অত্যন্ত তৃষ্ণার বর্তমানতা 
ইচ্ছার উদরাময়ের সাধারণ লক্ষণ । চ51য্রন্মালস রোগসহ হ্ঙ্ন এত্নি 
রোগের বিশেষ সাদৃস্ত থাকিলেও প্রথমের রোগীর অতি শীগ্ত প্রন্ভৃত 
দুর্বলতার আক্রমণ এবং দ্বিতীয়ের রোগীর তাহার অতাব ও স্থলরিশেষে ' 
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রোগীর শরীরায়তনের উন্নতি উভয় উধধকে প্রভেদিত করিয়1 থাকে । 
উভয়ের রোগই উদ্রের বেদনাহীন এবং উভয়ের রোগীরই শরীরে প্রচুর 
ম্বর্্ম থাকে । দ্রতবর্দিষ্ণ শিশু এবং যুবকদিগের মধ্যেই সাধারণতঃ 
তন একনরোগ দৃষ্ট হয়। এলে নায় ইহাতেও বাত- 
কার্ের সহিত মল নিঃসরণ হইতে পারে ; কিন্তু মলত্যাগের পুর্বে গড় 
গড় শবে উদবরের ডাক, মলদ্বারের হুর্বলতা+ গুরুত্ববোধ ও চুলকানি 
এবং যুত্রত্যাগসহ মলত্যাগের উপস্থিতি প্রস্বতিএন্পোতেই বর্তমান 
থাকিরা ইহাকে আস্‌ এটি হইতে প্রভেদিত করে। স্পডড- 
কিলাচ্মেজ বেদনাহীন উদরাময়ের অতি শীত্র ভয়াবহ দুর্বলতা হসফ্ন 
এহ্িক্স বেদনাহীন উদ্ররাময় হইতে যথেষ্ট প্রতেদক | হ্্যান্ছে 
ববঙগার্্ধ নোগী৪ বিশেষ দুর্ধল হর না, কিন্তু তাহার বিজাতীয় 
ক্ষুধা ও অস্স্রাণ বিষ্ঠা বিশেষ প্রভেদক বলিয়া গণ্য । কুতফল্লিক 
এট্িনিডেল্লর বিষ্ঠা অনেক সময় অজীর্ণ ভুক্তবস্ত মিশ্রিত থাকে । 
বহুমূত্র রোগ বা ডায়াবিটিস্‌--মধুমেহ না ভায়াবিটিস্‌ 
মিলিটাস, মুত্রমেহ বা! ডায়াবিটিস ইন্সিপিডাস্‌ 1 
ফুস্হুলিন্ক এছিনডেল্ ওষধগুণ পরীক্ষায় মুত্রাধিকা ব! 
পলিয়ুর্লিয়া একটি প্রধান লক্ষণরূপে উপস্থিত হইয়! থাকে । ইহার পরীক্ষা- 
স্বান ব্যক্তি অনেক সময় যনে করে যেন তাহার মুত্রনালীর পরিসর 
দ্বিগুণ হইয়াছে। ইহার বহুমৃত্র রোগের মৌলিক আক্রমণ কিডনিতে 
হয় ন। ইহার মূল আক্রমণ মস্তিক্ষের স্থানবিশেষে । দুঃখ শোক” 
মানসিক অশান্তি এবং উৎকণ্ঠা গ্রভৃত্ভি ভাববিকলত ইহার রোগের 
কারণ। রোগী সম্পূর্ণ ন্িলিগুভাব ধারণ করে, হতভঙ্মের গ্যায় হইয়া 
যায়, স্মরণশক্হীনতার চরম লীমায় যাইতে পারে; ক্ষলতঃ রোগীর 
মানসিক ও শারীরিক শক্তির ভগ্নাবশেষ মাত্র থাকে । অবস্থাবিশেষে 
মুত্রের কেবল লীয়াংশের বৃদ্ধি নিবন্ধন ত্যাগসংখ্যা ও পরিমাণ উভয়েরই 
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বৃদ্ধি হয়। মৃত্র জলবত নির্মল ও পরিষ্কার থাকে; কখন বা তাহা 
দুপ্ধবৎ বর্ণবিশিষ্ট ও শর্করাপূর্ণ হয়; কখন কখন ন্মায়বিক ক্ষয়. 
প্রযুক্ত ফশ্ফেটের তলানি পড়ে । শেষোক্ত প্রকারের মুত্র সংশোধনে 
হুতন এহন একমাত্র ওঁষধ বলিলেও অত্যুক্তি দোষ ঘটে না। সর্বব- 
প্রকার কোগেরই বর্ধিতাবস্থায় ক্ষুধাহীনতা জন্মে এবং কখন কখন 
অত্যধিক তৃষ্ণা থাকে । অনেক সময়েই. স্ফোটক উৎপন্ন হইয়া রোগীকে 
কষ্ট প্রদান করে। রজনীতে বারন্বার মৃত্রত্যাগ্গ করিতে উঠ! 
ইহার একটি গ্রধান লক্ষণ বলিয়! গণ্য। 

ডাং হেরিং প্লান্বামকে মধুমেহ রোগের অতি উৎকৃষ্ট ওষধ বলিয়া 
বিবেচনা করিতেন । বস্টিন্কান্ম+ স্নিল1 এবং স্ট্রাপেন্থাস্‌ 
মৃত্রমেহের অন্যান্য ওষধ। 

শুক্রমেহ ব! স্পান্থাটপিয়। | সাধারণ জ্বায়বিক ছুধ্বলত। 

এবং হস্তমৈথুন অথবা অত্যিক কামসেবা প্রভৃতি যে কোন কাবুণ- 
বশতঃই হউক অপরিষিত শুক্রাপচয়ের পুরাতন ফলম্বরূপ মানসিক ও 
ঘান্ত্রিক শক্তির স্তিমিতপ্রায় অবস্থায় ফসফাবুক এসিড আমাদিগের 
প্রধানতম আশ্রয়। জননেন্্রিয়ের সম্পূর্ণ উত্তেজনাহীন অবস্থায় ইহার 
কার্য কারিত! দেখা গিয়া থাকে। রোগীর শারীরিক অবস্থাও অতিশয় 
"অবনত হইয়া পড়ে। জজ্ঘার দুর্ববলতাবশতঃ কম্প হয় বলিয়া রোগী 
চলিতে টলে, “হুচট্‌ খায়” ও শিরঃঘূর্ণন থাকে । মেরুদণ্ড বাহিয়া 
পৃষ্ঠের জ্বালা রজনীতে বৃদ্ধি পায়। জননিন্দ্রিষের শিগিলতী প্রযুক্ত 
অগ্বেষ্টত্বক ও গাগুকোষ শিঞ্সিল হইয়া যায় ও বঝুলিয়| পড়ে। লিঙ্গের 
উতথ নক্ষমতা রহিত হইয়া যায়, অথবা তাহার অসম্পূর্ণ উত্থান এবং সঙ্গম- 
কালে অতি শরীন্ব শুক্র স্থলন হয়। শুক্রধারণাশ্‌ক্তি মাত্রও থাকে না, মল 
মৃত্র ত্যাগের সামান্ত বেগেই বীর্যপাত ঘটে । কখন কখন ধ্বভঙ্গরোগীর 
নর্ববাণোন্ুখ প্রদীপের হঠাৎ প্রজ্্লনবৎ লিঙ্গের ক্রিয়োত্তেজনা হইলে 
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সঙ্গমের পুর্ব্বেই অথবা অকালে অতি শীঘ্র শুক্র্থ্ন নিবন্ধন লিঙ্গ 
শিখিল হইয়া পড়ে। অনেক সময় লিঙ্বেষ্টত্বকে কীট বিচয়ণবৎ অন্- 
ভূতি জন্মে। 

ইহাতে ভূর্বলতা বশতঃ সঙ্গমকালে লিঙ্গ শিখিল হইয়া পড়েঃ 
নাকৃসভমিকাঁয় লিঙ্গের আক্ষেপিক ক্রিয়াবশতঃ শিথিলতা 
জন্মে। ডাং হিউজের মতে এ রোগের ইহা প্রায় সর্বশ্রেষ্ঠ ওষধ। 
কিন্তু ইহ! নিয়ক্রমে কার্যকারী নতে। অগ্কোষ টানিয়! নামানের শ্টায় 
অনুভূতি । গতপাপান্থশোচনাবশতঃ রোগী ক্রিষ্ট ও ভবিষ্যৎ, বিয়য়ে. 
ব্যাকুল হয় অথবা মানসিকশক্তিহানিবশতঃ সম্পূর্ণ উদ্দাসীনতা জন্মে। 

_ সিঙ্কনা-_-অনেক বিষয়ে ফন এট্নিল্র তুল্য হইলেও ভাহার 
ন্যায় ইহা গাতুস্থ পুরাতন প্োগের পক্ষে কাধ্যকা্ী নহে। শুক্রক্ষয়ের 
তরুণ ছুর্তবলতাদি নিবন্ধন কুফল? যেমন ক্রমাগত ২৭ দিবস রক্জনীতে 
স্বপ্নদোষ বশতঃ দুর্বলতা, ইহা অচিরাৎ বিদ্ুরিত করিতে পারে । 

ফস্ফরাস্__ইহা'তে ধবজ্তঙ্গের পৃর্বেব জননেন্দ্রিয়ের অত্যধিক 
উত্তেজনা হয়! ইহার অন্যান্ট লক্ষণমধে| কঠিন মলত্যাগকালে প্র্টেট 
গ্রন্থির আব নিঃসরণ ও অনোচ্ছিক বেতঃক্ষপ্ণ প্রধান। . 

পিক্রিক এসিড- ইহাতে পুনঃ পুনঃ লিঙ্গোথান প্রযুক্ত নিপ্রার 
ব্যাঘাত এবং শীগ্র শীন্্ শুক্রস্থলন হয়। প্রবল কাসেচ্ছাসহ্‌ বীধ্যপাত 
হওয়ায় ছুর্বলতা জন্মে। ডাংকিং ইহার উচ্চতম ক্রমের ব্যবহার 
করিতে বল্লেন, কেনন। নিয় ক্রমে ইহা পোগৰৃদ্ধি ক্িতে পারে। 

অস্থিরে'গ__হিপংডিজিজ. ব1 বঙ্ষণসদ্ধিরোগ » ভারটে- 
ব্রাল কেরিজ বা কশেরুকাস্থিক্ষত ।__গণ্মালারোগগ্রস্ত 
শিশুদিগকে অস্থির পুষ্টিহানি বশতঃ আস্থিবিকাররোগে ( 7:5০1১1005 ) 
বজ্ষণ-সন্ধিসংস্থ্ট অস্থিবেষ্টপ্রদ্ধাহ এবং বঙ্ষণসন্ধির ক্ষত ও মেরুদণ্ডের 
এক বা' একাধিক কশেরুকার স্ফীতিঃ বেদনা কিন্ত» ক্ষত এবং 


২০৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


পৃষ্টদণ্ডের বেদনাদ্রিসহ বক্রতা উপস্থিত হয়। প্ছুরিকা! বারা অস্থি 
ঠাছার ন্যায় অনুভূতি” অস্থি রোগে ফস্ফরিক এপিডের প্রদর্শক 
স্থানীয় কলিয়া পরিগণিত। রজনীতে,এই লক্ষণের বৃদ্ধি। এই সকল 
রোগে পারদের অপবাবহার হইলেও এরূপ লক্ষণ উঞ্ধন্থিত হইতে 
পারে । সন একি রোগী.অত্যধিক দুর্ববল। 

ছুর্ববলতা বা ডিবিলিটি ।__ন্সাবিক ক্রিয়াগত দুর্বলতার 
পক্ষে হমস্ফল্লিন্ভ এঙ্নিড ফলপ্রদ ॥। ইহার লক্ষণে মেরুদণ্ড 
বাহিয়া এবং অঙ্গে জ্বাল] থাকে । ওদাসিন্য, মন ও শরীর উভয়ের জড়- 
ভাব এবং স্নায়বিক উদ্ম/ভাবের (57507152) সম্পূর্ণ অভাব ইহার রিশেষ 
লক্ষণ। স্মরণশক্তির শোচনীয় অতাব ঘটে । অপরিমিত ইন্দ্রিয়সেলাি 
প্রযুক্ত শুক্তক্ষয়, এবং শোক, ঢুঃখ, প্রেমনৈরাশ্তা ও, গৃহবিরহাতুরতা 
প্রভৃতি বশতঃ মানসিক ভাবাবসাদ্ ইহার বলহানির কারণ। রোগীর 
শরীর ক্রমশঃ শীর্ণ হইয়া য়ায় । দুর্বলতার চরম সীম:র বুজনীঘর্থ ও 
. অবিশ্রান্ত তন্দ্রা প্রভৃতি বিপজ্জনক লক্ষাণের উপস্থিতি ছারা ছুর্ববল্তার 
সাংঘাতিক অবস্থ। প্রকাশিত হওয়ায় ফস্‌ এসি প্রয়োগের উপযোগিতা 
দৃষ্ট হয়। 

এম্ব। গ্রি--ন্গায়বিক দুর্বলতায় প্রতিক্রিয়ার অভাব । 

সরিগ্রাম্‌-সোরাদোষ বর্তমান থ!কায় প্রতিক্রিয়া হয় মা। 
দরুণ অথলা প্রবল রোগান্তে রোগী অত্যন্ত দুর্বল থাকে। 

লক্জ্িলে্ন (স্ব ফুসফুসরোগান্তে প্রতিক্রিয়া হয় স্তর । 

টাইফয়েড ফিবার বা স'্্পপাত জ্বরবিকার ।-__স্তি 
লক্ষণের বিশেষ প্ররুতি এবং উদরলক্ষণের প্রাচুধ্য দ্বার1 টাইফয়েড জনে 
হস্হফুলিক্ক এজ্নিড প্রদর্শিত হয়। জ্ঞানশক্তির গভীর 
অবসাদ নিবন্ধন রোগী সর্ববিষয়ে উদাসীন ও সম্পূর্ণ নিক্রিয়তাব ধারণ 
করে। রোগীর জ্ঞানশক্তির লোপ হয় না, কিন্তু প্রগাঢ় শারীরিক ও 
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মানসিক অবসন্নতা বশতঃ কথা কহিতে প্রবৃতিহীন থাকায় ডাকিলে 
সহজে জাগরিত হইলেও অল্প কথায় প্রশ্নের প্রকৃত উত্তরই দ্রেয়। 
।উদ্বর স্ফীত হয়, ডাকে এবং ঘড় ঘড় করে। উদরাময় ঞ্খাকিলে 
রোগী বেদনাহীন এবং জলবৎ এবং অনেক সময় অজীর্ণ ভুক্ত বস্ত 
মিশ্রিত মল অনোচ্ছিকরূপে ত্যাগ করিয়া! থাকে । অস্ত্র হইতে 
রক্তআবও হইতে পারে । নাসিকার ব্ুক্তআ্রাবে ইহা লাহে তুলা 
হইলেও রোগের প্রথমাবস্থায় তাহার ন্যায় ইহা শান্তি আনয়ন করে না। 
রোগী নাসিকারন্ধে অঙ্গুলি প্রবেশ করায় । মূল হইতে অগ্র পধ্যস্ত জিহ্বার 
মধ্য বাহী কাল্চে লোহিত রেখা দৃষ্ট হয়। আস? ব্যাপ্টি ও 
কল্চির ন্যায় জিহ্বা শুধ্-এবং দত্ত ঘন ও কালচে মলাবৃত গাকে । 
কথা কহিতে অনিচ্ছুক, আস্‌ এজি রোগী উজ্দ্বল্যহীন, কাচঘৎ চক্ষু 
মেলিয়া নির্ববোধের নায় এক দৃষ্টে ফ্যাল ক্যাল করিয়া চাহিতে থাকে । 
ইহার ধিপরীত লক্ষণধুক্ত ট্র্যাম রোগী বিল্ফারিত, প্রচণ্ড চক্ষু কটমট 
চাহনিসহ অনবরত প্রলাপ বলিতে থাকে । 

-জস্রোগীর মানসিক উত্তেজনা ও জিহ্বার শুক্ষতা ক্ুস্ন এজ্নি 
হুইতে অধিকতর | ফলতঃ আতেল জর যেরূপ কাস্সত, স্ুতস্লেজ 
তক্রপ শ্রুস্‌ এট্নিসহ সম্বন্ধ দৃষ্টিগোচর হয় । নিউমনিয়া বস্তমান 
থাকিলে হ্ুতভলজ্র উপযোগিতা অধিততর থাকে । 

জ্হইউ স্সিলিউ তল ম্লাইট্াল-স্ন এস্িল 
ন্যায় মানসিক অবসাদ ও ওদাসীন্য প্রযুক্ত হানিমান ইহার বাবহার করি 
তেন। ত্লোগী সম্পুর্ণ ন্িনিজিনপ্ত ভাবে শয্যায় পতিত থাকে, কিন্তু 
প্রশ্ন করিলে তৎক্ষণাৎ তাহার উত্তর প্রদান কবে। ফলতঃ হ-স্ন 
এিন দ্বারা কাধ্য না হওয়ায় ডাং ফ্যারিংটন ইহার ব্যবহারে ফল 
পাইয়াছেন। পু 


লেকৃচারি ৪২ (72070২69101) 


কস্ফরাস্‌ €£17০30%০:ম9)। 
সাধারণ নাম ।--ফস্ফরাস। 
প্রয়োগরূপ 1 _অরিষ্ট বা টিংচার। 
ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।__কতিপয় সপ্তাহ । 
মাত্রা বা! ব্যবহারক্রম ।--২৯ হইতে ২০০ ক্রম প্রায়শঃ এবং 


তদৃদ্ধ ১০০০০ (902) ক্রম পর্যন্তও ইহার ব্যবহার বিবল নহে ।* 


লন্ধপ্রতিষ্ঠ চিকিৎসকগণ রোগ বিশেষে যে ধে ক্রমের বাবহার করিয়া ফলপ্রান্ত 
হইয়াছেন তাহা নিজে প্রদর্শিত হইল, যগা-ডাং কুপার--রোগীর বয়স ২৬ বংনর, € 
বরের শির£খুল ; অনিয়মিত আব্রসণ ; অনিয়মিত সময়ে, বিশেষতঃ মন্তক নন 
করিলেই বেদনা; ললাটের বেদনা এক পার্থ হুইতে অনাপার্শে, কখন বা মন্ত্রক 
পশ্চাতে তীর বেগে যায় এবং ললাটে অধিকতর গ[কে $ আক্রমণের পূর্বের দৃষ্টিমালিনা 
ও বেদন| কালে বিবমিমা হয় ; প্রদ্থমে উদর।নয় পরে অদমা কোগ্থরদ্ধ ঃ ৩; আরোগ্য । 
ডাংপত্রাউন--রোগীর বয়স ২; সামঘিক শির£শুল ॥ প্রথমে আবেশে আবেশে 
আমাশয়ের প্রথম বেদন। ৩ দিন থাঁকুবার পরে এ প্রকৃতির বেদনাই ললাটের বামপাগ 
আরমণ করে, এবং চক্ষু, দন্ত ও মন্তকপান্ পণ্ান্ত বিশ্বৃত হয়, বেদন।র প্রক্কাতি ছুরিক 
বসানের ন্যায়; ৩, আরোগ্য! ডাং ভিলাস্‌্--রোগিনী, অতস্ত উত্তেজনাপ্রবণ ॥ 
চঙ্ষুর চিত্রপত্রেষ (7০০৮2 ) রক্তাধিক্য রে'গ; চক্ষুর সম্ভুথে আলোকে ক্ষণপ্রভা 
ও রঙ্গিল চক্র দৃষ্ট হয়ঃ ২ আরোগ্য। ভাং বেল্-ত্রমহিলা, বয়স ২* ) পাঠে চক্ষুর 
 শনীক্সদেশে বেদন1; রোগী চক্ষু সম্মুখে কাল কালবিন্দু দেখে প্রাতেচক্ষুর পাতা ভারি 
. বোধ হয়) উজ্জ্বল স্তর দিকে তাকাইলে এবং প্রদীপের আলোকে রোগের বৃদ্ধি এবং 
গোধুলি সময়ে উপশম) ২**, আন্বোগ্য । ডাং উসার-বলিষ্ট পুরুষ ; প্রতি সপ্তাহ 


ফস্ফরাস্‌। ২৯৯ 
উপচয় ।-_মধ্য রজনীর পুর্বে ; বিছ্যত্ময় ঝটিকার সময় ? চিৎ 


হইযা অথবা বামপার্্ চাপিয়া শরনে; উষ্ণ গৃহে ; হস্তমৈথুন এবং 
শুক্রের অপচয়ে » একণ থা কিলে ; উষ্ণ বস্তব আহারে। 
উপশম ।--শীতল, যুক্ত বায়ুতে ; আহারান্তে ; বিশ্রামে ) 
নিদ্রার পরে। শীতল বায় মস্তক এবং যুখমণ্ডলের লক্ষণ উপশম করে, 
বক্ষ, কণ্ঠনালী এবং শ্রীবার লক্ষণ বৃদ্ধি কবে। 
সম্বন্ধ |--ফস্ফরাসের কাধ্যপ্রতিষেধক--ক্যান্ষর, কফিয়া» 
_নাকৃস ত, টেরিবিস্থ ও ভাইনাম্‌? বিষমাত্রায় বমনকারক উধধ ও জলসহ 
ম্যাগ্োসিয়ার দ্রব। 
ফস্ফরাস্‌ যাহার কাধ্যপ্রতিষেধক-_টেরিবিস্থ, রাস ভেন। ইহা 
অধিক পরিমাণ লবণ, কপূর ও আয়ডিন ব্যবহারের কুফল নষ্ট করে। 
ফস্ফরাস্‌ যাহার পরে প্রষোজ্য--ক্যান্কে কা, সিষ্ক, কেলি কা, 
লাইক, নাকৃস ভ, রাসটকৃন, সিলিকা ও সাল্ফ । 
» আউন্স করিয়। তামাকু খাইত ; অন্ধত্ব রোগ; প্রথমে সীল্ফ ৩* প্র যোগ ও তামান্ধু 
অদ্ীভাগে হাঁস করায় দৃষ্টিশক্তি অন্পষ্ট ও আলোকাসহিঞুত| জন্মে, পরে ৬, আরোগ্া । 
ভাং খিয় ব্ড--৫ বৎসর বয়সের রোগী ; বেদনাসহ কাণপাকা, বাম কর্ণে আরস্ত 
হইয়া এক্ষণে দক্ষিণ কর্ণ আক্রান্ত ? পূজ ও রক্ত পড়ে; রজনীতে বেদনা বৃদ্ধি হওয়ায় 
নিদ্রা হয় নাঃ বাম কর্ণ প্রায় বধির £ কাঁণপাঁক1 বন্ধ হইলে বাম চক্ষুর নিম্ন পাতায় 
অপ্পুনি অপবা নাসিকামূলাত্যন্তরে উত্তেদ জন্মে; €কাষ্টবদ্ধ; ১*****, ৫৮) আরোগ্য। 
ডাং গার্ণসি-১অন্গনালীর সক্কোচনে (5৮0815 0£ 0550008899 )। রোগিণী শীর্ণ। ও 
দুর্ববল। ; আমাশয়ে শূত্যানুভূতি ও তীর বেঁধার ন্যার বেদন] ; পৃষ্ঠ বাহিয় উর্দগামী 
তাপের অনুভুতি ; স্নায়বিক উত্তেজনশীলতা। ; ৭০,*** (7017),আরোগ্য | ডাং ন্যান্‌- 
কিভেল-_রোগীর বয়স ৪৯ বৎসর ; আহার ও পানে বমনের বেগসহ অতানস্ত কামিঃ 
কাসির জন্য রাত্রে নিত্রাুইয় না, ১২ আরো গ্য। ডাং ষ্টে-পুরাতন স্বর প্রদ্নাহ ; ফুস্‌- 
ফুস্‌হইতে প্রভূত পরিমাণ মৃদু বক্তশ্রাবে রেখগী মুচ্ছিতপ্রায় ? শীতল ঘন; শব্যাগত ; 
২৭ বন্ধ । ডাং নিউটন--শিশুনিউমনিয়া, ৩ আরোগ্া । 
১৪ 


২১০ হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


বিরুদ্ধসব্যুক্ত ওঁধধ -কষ্টিকাম্‌। 
কার্যযপুরক ।-_সেপা ও আসেোনকের। 
পাল্মনারি টুবান্ুলিসিস্‌ (ফুস্ফুসের গুটিকাৎ্পত্তি) রোগে এই 
ওঁষধের ক্রিয়ায় প্রবল, শুষ্ক কাসি হওয়ায় শোণিত নিষ্ঠীত হইলে 
তন্লিবারণে একা'লিফা ইপ্ডিকা উৎকৃষ্ট ওষধ। 
তুলনীয় মধ ।-_একন, এন, এমন, এপিস, আর বেল, 
রায়, ক্যান্কে কা, কার্বব ভেজ, কল্চি, সিঙ্ক, ক্রটেলাস্‌, ইপিকা 
কেলি কা, লাইক, মার্ক, নকৃস্‌ ভ, নেট সা, পড, পাল্স, রাস, 
সিকেলি, সিলিক ও সাল্ফ। 
উপযোগী ধাতু এবং রোঁগপরিচায়ক লক্ষণ।__. 
একহারা, সুন্দর এবং আত্মবিশ্বাসী ব্যক্তি, যাহাদিগের শেক 
রেশমোপম সুচিকণ, চক্ষুপুটের রোম স্থুকো মল এবং যাহার! 
ত্ববরিতকর্মাী, সতেজ, চৈতন্তশীল ও উত্তেজনাপ্রবণ। 
ঘে সকল যুবা ব্যক্তির নেহ শীঘ্র শীগ্র বর্ধিত হওয়ায় সম্মুখে নত 
হইবার উপক্রম হয় (সাস্ফ, মস্তক নত করিয়া ভ্রমণ করে) মৃত 
পা্ুরোগ ; পাওুরতা ; বৃদ্ধদিগের উদরাময়। 
আলোক, শব্দ, ঘ্রাণ এবং স্পর্শ প্রভৃতি সর্ব প্রকার আগন্বক 
বিষয়ের সংশ্বেই ইন্দ্িয়াসহিফুতা ( ইগ্নেঃ নাকুস্‌ ত, টেরাপ্টু )। 
. অস্থিরতা, চাঞ্চল্য ; অবিশ্রান্ত শরীরচালন! ; যাহারা মৃহর্তমাত্রও স্থির 
হইয়া! বসিয়া বা ধাড়াইয়া থাকিতে পারে না (জিঙ্ক পদ চালনা করে )। 
অধিকাংশ স্থলে স্বায়ুরোগে মেরুদণ্ড বাহিয় স্থানে স্থানে, 
অংশফলকাস্থিদ্য়ের মধ্যবর্তী স্থানে (বরফের চাপ সংলগ্ন 
থাকার ন্যার, ল্যাকৃন্য। ) ভ্বালা; অখব| তীব্র জালা পৃষ্ঠ বাহিয়া উর্ধে 
উঠে; করতলের জ্বালা (ল্যাকে )১ বক্ষ ও ফুসফুস এবং প্রত্যেক 
শরীরোপাদানের (সালৃফ। আস") জালা। 


ফস্ফরাস্‌। ২১১ 


সামান্য শৈত্যসংস্পর্শেই শরীরের, বিশেষতঃ বক্ষের তীক্ষ বেদনাঃ 
চাপে, এমন কি সামান্য চাপেও বদ্ধিত; শর কাস্থিদ্বয়ের ব্যবধান 
স্থানের বেদনার বামপার্খ চাপিয়া শয়নে বৃদ্ধি) রোগী যুক্ত 
বায়ূ সহ করিতে পরে না। 

মন্তকে, বক্ষে, আমাশয়ে এবং সর্ধব শরীরে ছুর্ববল, খালি খালি এবং 
কিছুই নাই ভাবের অন্ুভূতি। 

উদ্বাসীন; কথ! কহিতে অনিচ্ছুক ; ধারে প্রশ্নের উত্তর করে; 
অলসতার সহিত শরীর চালন]। 

জীবন তার বোধ; ভবিষ্যৎ অন্ধকারাচ্ছন্ন প্রতীব্বমান | 

আায়বিক দৌর্ববল্য ) কম্প; শরীরে ম্যাগ্রেটিক শক্তি লাগাইবার 
ইচ্ছা 1 

সর্ব শরীরিক বলক্ষয় ও দুর্বলতা ; দৈবরসক্ষয় নিবন্ধন ক্লান্তি । 

মস্তক, বক্ষ, আমাশয় এবং সম্পূ উদরে এক প্রকার দুর্বল, 
শূন্য এবং কিছুই নাই নাই ভাবের অনুভূতি । 

শীতল খাদ্য ও পানীয়, রসাল তৃপ্তিকর বস্তঃ এবং আমাশয়ের 
বেদনার উপশমকারী কুঙ্গি বরফ প্রসৃতিতে লালস!। 

জলপানাস্তর আমাশয়ে জল উষ্ণ হইলেই বমন। 

কোষ্ঠবদ্ধ জন্মিয্লা বিষ্ঠা সরু, দীর্ঘাকার, শু, চিমসা এবং কুকুরের 
বিষ্ঠার স্তায় কঠিন; অতি কষ্টের সহিত মলত্যাগ (কষ্ট, গ্রুণাস্, 
স্্যাফি)। 

উদরামর়ে কোন বস্ত সরলান্ত্রে প্রবেশ মাত্রই মলত্যাগ ; 
কলের মুখ হইতে ঢালিয় পাড়ার স্তায় প্রচুর মলের নিঃসরণ 7 জলবৎ 
বিষ্ঠার, মধ্যে সাগুর ন্যায় দ্রানা দানা পদার্থ) মলদ্বার ফাঁক 
হইয়। থাক।র অনুভূতি ; (এপিস, পিকেলি); অনৈচ্ছিক 
খলত)গ। কণেরার প্রকোপ লময়ের উদরাময় ; অস্তঃসত্বাবহায় 


২১২ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান ! 


জলশ্ান করিতে পারে না, জল দেখিলেই বমন হয়, আ্লানকালে চক্ষু 
মুদ্রিত রাখিতে বাধ্য (লাইসি )। 
ধাতুগত  রক্তত্রাব প্রবণতা ; সামান্ত ক্ষত হইলে প্রচুর রক্তত্রাব . 
( ক্রিয়াজোট, ল্যাকে )। 
পুনঃ পুনঃ প্রভূত পরিমাণ রক্ত নির্ববাধরূপে যেন ঢালিয়া পড়ে এবং 
পরে কিছুক্ষণের জন্য নিবারিত থাকে ? রক্তকাসি ; জরায়ুর কর্কট 
রোগে (০৪0০০) রক্তআব ; আর্তবাভাবে নাসিকাঃ আমাশয় মলছ্বার 
এবং মৃত্রনালী হইতে অন্ুকল্প রজঃম্রাব। 
স্বরযক্ত্রের বেদনায় রোগী কথা কহিতে অক্ষম ) উষ্ণ বায়ু হইতে শীতল 
বায়ুর মধ্যে যাইলে (প্রায়র বিপরীত ); হাসিলে, কথা কহিলে, পাঠ 
করিলে, আহার করিলে এবং বাম পার্খ চাপিয়া শয়ন করিলে 
( ড্রসিরা, ষ্টেনাম ) কাসি। 
পুরাতন উদ্রাময়ের রোগীর পক্ষে বিশেষ উপকারী । 
হানিমান বলিয়াছেন--“রোগীর পুরাতন উদরভক্ষ অথবা উদ্দরাময় 
থাকিলে ইহা দ্বার] অধিকতর উপকার হয়|” 
রোগকরণ 1-_মানসিক উত্তেজনা ফস্ফরাসের বহুবিধ 
রোগের কারণ । ফলত:ঃ 'অজীর্ণ” অপরিমিত, ইঞ্জিয়সেবাঃ হস্তমৈথুন, 
আঘাত, শৈত্যসংস্রর্শ, সিক্ততা, শকটারোহণ, অতিরিক্ত মগ্চপান, 
জৈবরসক্ষয় এবং অভ্যাসগত শ্রাবের রোধ অথবা ত্বগুত্তেত্ধ বসিয়া 
যাওয়া প্রভৃতি বহুবিধ কারণে ইহার রোগ জন্মিয়া থাকে । 
সাধারণ ক্রিয়া ।-_পরিপোষন ও পুনরুৎপাদিকাশক্তিগ্রাদ 
. স্বায়ষণ্ডল এবং শোণিত ফস্ফরাসের ক্রিয়াক্ষেত্র । ইহার ক্রিয়ায় উভয়ের 
উপাদ্ানগত বিশ্লেষণ ও ধ্বংস সাধিত হয়। ইহার ক্রিয়াফলে এক . 
দিকে স্বাযুউপাদ্দানের অতি প্রবল উত্তেজনা নিবন্ধন অচিরাৎ 
রক্তাধিক্য ও প্রন্দাহ জন্মে এবং তত্রিবন্ধন আক্রান্ত ন্সাযুপদার্থের 
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'ভ্যন্তরে প্রাদ্দাহিক শ্রাবের উপস্থিতি অথবা শোণিত, মস্তিক্ষ-মেরু- 
মজ্জা এবং অস্থির বিশ্লেষণ ও ধ্বংসের সংঘটন বশতঃ আক্রাস্ত প্রদেশের 
ক্রিয়াবসার্র ও পক্ষাঘাত হয়। অপর দিকে শোণিতের বসাপরুষ্টতা ও 
শোণিতোপাদাঁন, বিশেষতঃ তাহার স্ত্রজান পদার্থ অর্থাৎ ফাইব্রিণের 
বিশ্লেষণ সংঘটিত ও শোণিতের সক্কোচক গুণ অপহৃত হওয়ায় তাহ! 
তরলতর হয় এবং শিখিল রক্তবহ1 নাড়ী হইতে সহজেই ক্ষরিত হইতে 
গাকে। তজ্জন্ত শোণিতআব ও বহিরভ্যন্তর সর্বশরীরে কালশিরা 
উৎপন্ন হয়। চোয়ালাস্থি, দন্ত ও ফুস্ফুস্‌ ইহার প্রাথমিক ক্রিয়ার প্রধান 
লক্ষস্থল এবং তজ্জন্ঠ চুয়ালাস্থি ও দত্তের ধ্বংস, অস্থিক্ষত ও ফুস্ফুসের 
বিধানতন্তর মধ্যে রক্তের ক্ষরণ ও সঞ্চর হত ।'এততিন্ন ইহার ফলে অন্যান্য 
বন্ত্রও উপাদানের, বিশেষতঃ হৃৎপিণ্ডের বসাপকুষ্টতা, কিডনির প্রবল 
প্রদ্ধাহ ও ঘক্কৃতের অনতিপ্রবল প্রদাহ, যক্কুতের ইয়াল এট্রফি বা 
পীতক্ষয়রোগ এবং সমত্ত শ্লৈশ্মিক বিল্লীর, বিশেষতঃ পরিপাকযস্ত 
ও শ্বাসযস্ত্রের ্লৈম্মিক বিলীর প্রবাহ ও উপাদানগত বিকার 
উৎপন্ন হয় । 

বিশেষ ক্রিয়। ও লক্ষণ ।-_ফস্ফরাস অতি ধীর ক্রিয়াশীল 
“বষ। ইহার নিক্ন বিষমাত্রা এক গ্রেণ সেবনে সাধারণতঃ তিন চারি 
দিবসে মৃত্যু উপস্থিত হয়। ইহা সাক্ষাৎভাবে শরীরোপাদানের দাহকর 
বা ধ্বংশকর নহে সুতরাং ইহার সগ্যবিঘক্রিয়ার লক্ষণ হইতে ইহার 
ক্রিয়া সম্বন্ধে আমাদ্িগের বিশেষ কোন জ্ঞান জন্মে নাঃ তবে এই 
সদ্য বিষক্রিয়ার লক্ষণঃ শব-ব্যবচ্ছেদল্ধ চি্নার্দি ও বছদিন ফস্ফরাসের 
কারখানায় কাধ্য করা হেতু শ্রমজীবিগণের দ্েহে'ঘে সকল উপাদানগত 
ও ক্রিয়াগত পরিবর্জন ঘটে তাহার সমষ্টি হইতে ইহার ক্রিয়! সব্ন্ধে 
অনেক আভাস পাওয়া যায়। ফলতঃ হোমিওপ্যাথি মতে ফ্গ্‌- 
ফরাসের পরীক্ষালকধ লক্ষণাদ্দি হইতেই আমর! ইহার ক্রিয়ার প্রায় 
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সর্ধবাজীন ব্যাপকতা, গুরুত্বৎ গভীরতা ও বিশেষতার বার উপলব্ধি 
করিতে পারি! 

বিষক্রিয়ার সাংখাতিকতা ও ব্যাপকতায় আম্নেন্িত্ 
২৪ ুস্স্রুল্রীস্‌ শ্রায় সমকক্ষ। কিন্তু আর্সেনিক প্রবল- 
দ্াহিকাশক্তিবিশিষ্ট বস্তঃ তাহার দাহন ও ধ্বংসঘুলক ক্রির! প্রায় 
উপাদাননির্ব্বিশেষে সাক্ষাৎ সম্বন্ধে সংঘটিত হয় এবং তাহার বিষক্রিয়া 
নিবন্ধন মৃতদেহের পরিপাকমন্ত্রপধাদিতে নানারূপ ধ্বংসচি্নু দেখা যায়। 
ফস্ফরাস ধীর ক্রিয়াবিশিষ্ট বিষ । ইহার নিষক্রিয়ানিবন্ধন দেহোপাদানে 
সামন্ত রক্তাধিক্যের চিহ্ন ভিন্ন কোন ধ্বংসচিহ্ব দৃষ্ট হয় না। এই কারণে 
যেকোন তরুণ বা পুরাতন রোগের পতনাবস্থায় আসেনিক যেরূপ 
আশুফলপ্র ওবধ, ফসফরাস হইতে সেরূপ ফলের আশা করা 
যায়না। 

আইয়ারণ ঘেমন শোণিতের হিমগ্নোবিন পদার্থের শ্রেষ্ঠতম উপাদান, 
ক্যান্কেরিয়া যেমন অস্থির প্রধান উপাদান, ফস্ফরাস তেমনই স্সায়ু- 
পদার্থের প্রধানতম উপাদান এবং স্সায়ুপদার্থ ও শোণিতের প্রাণ শ্বরূপ। 
এই কারণে শরীবোপাদানে আইয়ারণ ও ক্যান্কেরিয়ার হাস ও বৃদ্ধি যেরূপ, 
রোগজ পরিবর্তনের কারণ, ফস্ফরাসের হ্রাস -বৃদ্ধিও তদ্রপ রোগজ 
পরিবর্তনের কারণ হইয়া থাকে । তত্তিন্ন ন্সাযুশক্তিই সর্বপ্রকার 
দেহমন্ত্রের কাঁ্ধ্যনিয়ন্তা বলিয়া ফস্ফারাসের হ্রাসবৃদ্ধিসহ গৌণভাবে সর্বব- 
বিধ দেহোপাদ্দানেরই পারবর্তন টিয়া থাকে। 

ক্যাল্কেরিয়া, সাল্ফার, ফস্ফরাস্‌ প্রভৃতি অতি প্রধান সোরিক 
ওষধ। ইহারা সকলেই বিশেষরূপ গগুমাল1 লক্ষণ প্রকাশ করিলেও' 
কি শরীরাবয়ব, কি বহিরত্যন্তরিক রোগজ পরিবর্তন সর্ধ্ববিষয়েই 
ইহারা স্ব স্ব স্বাতন্ত্র্য রক্ষা করিয়া থাকে । 

ফস্ফরাস্‌ ধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তি যেন রোগের দ্্কুর লইয়াই , জন্ম গ্রহণ' 
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করে। শিশুগণ দ্রুতবর্ধিষুট অপিচ মাংসহীন থাকায় দীর্ঘছন্দ ও শীর্ণকায় 
হয়। ইহাদিগের দেহ অতি কোমল, মস্থণ ও পত্র বলিয়া দেখিতে 
সুন্দর বলিয়া প্রতীয়মান হয়। অঙ্গ প্রত্যঙ্গ সুগঠিত, চক্ষু সুতৃষ্ঠ ও বুদ্ধি 
ব্ঞ্রক এবং চক্ষুপত্র সুচিক্কণ ও রেসমোপম লোমযুক্ত থাকে । ইহাদিগের 
বুদ্ধিবৃত্তি বয়সের তুলনায় ত্বরিত অধিকতর স্ফ্তি প্রাপ্ত ও তীক্ষতর হয়। 
আমরা কথিত ভাষায় একরূপ নিন্দাছলে যাহাকে “ইচড়ে পাকা” বলিয়া 
থাকি, ইতারা প্রায় তঙ্জপ। ইহাদিগের্টনাযূমণ্ডুল তদিতর উপাদানের 
বিনিময়েই দেন স্কুতি প্রাপ্ত হয় এধং শরীর এবং ন্ব'মুমণ্ুল উভয়ে 
রই মুলে ক্ষণভল্গুরত। বর্তমান থাকে। বুদ্ধির প্রা্্ধা থাকিলেও তাহা 
গান্দীধা ও দৃঢ়তাদিগুণবিবর্জিত হয়। ফলতঃ ক্সাযুমগুলের এই 
মৌলিক ছুব্বলতা প্রস্থত অসহিষ্ণুতা প্রযুক্ত ফস্ফরাসরোগী বিলক্ষণ 
উত্তেজনাপ্রবণ থাকে । ইহাদিগের রসগ্রস্থিনিচয় অত্যন্ত . রোগপ্রবণ 
থাকে ও সহজেই বিবর্দিত হয়! গাত্ে ক্ষত জন্মিলে তাহা নিরাময়িক 
শক্তিহীন থাকে । শিগুগণ কষ্টে কথা বলিতে ও হাটিতে শিখে । 
বালিকাদিগের মধোই ফস্ফরাস প্ররুতির বিশেষ ক্ষতি দৃষ্ট হয়। ফলতঃ 
পুর্ণাবয়ব ফস্ফরাস্ব্যক্তি যক্্ারোগের আকর। 

ফস্ফরাসবিষক্রিয়ার প্রথমাবস্থায় স্সাযুপদার্থের ক্ষণস্থায়ী উত্তেজন! 
উপস্থিত হইয়া অচিরাৎ তাহা দুর্বলতায় পরিণত হয়। এই ছুর্ববলাত্মক 
অসহিষ্ণুতা বশতঃ রোগী বড়ই উত্তে্নাপ্রবণ থাকে । ফলতঃ 
এই ছুর্ববলত] নিবন্ধন মিথ্যা সবলতাঁ বা অসহিষণতাই ফস্ফরাস বিষ- 
ক্রিরার বিশেষতা। উপরিউক্ত উত্তেজনার ফলে দ্মায়ু পদার্থে রক্তাধিক্য 
ও প্রদাহ জন্মিয়। তন্মধ্যে প্রদাহিক শ্রাব উৎপন্ন হয়। শোণিতাপকুষ্টতা 
বশতঃ স্সায়ুকেন্দ্রের পুষ্টিহানি, ্ায়ুবেষ্টা মধ্যে শোণিতত্রাব এবং 
প্রাদাহিক আব প্রভৃতি উৎপন্ন হয়। ইহাই ফদ্ফরাস বিষাক্ত রোগীর 
অঙ্গবিশেষের পক্ষাঘাতের কারণ। কোন অঙ্গের পক্ষাঘাতের উপক্রম 
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তাহাতে -সড়সড়ি বা চন্চনি উপস্থিত হয়। জ্ঞানেন্দ্রিয়ের শক্তিহানির 
প্রথমাবস্থায় আগন্তক বিষয় সংস্রবের অসহিষ্ণত এবং মস্তিষ্ষীয় বিগল- 
নাদি রোগের পূর্ববগামী উত্তেজনাপ্রবণত। প্রভৃতি দ্বারা ন্সাযু পদার্থের 
খ্বংসমূলক প্রাথমিক উদ্দীপন প্রকটিত হয়। 

ফসূফরাসের ক্রিয়া যূলতঃ স্বায়বিক ছূর্ববলতাজনক। ন্মাযুমণ্ুলই 
শবীরস্থ সর্ধবযন্ত্রের নিয়ামক । এই কারণে উপন্িলিখিত সাক্ষাৎ 
ক্রিয়াফল ভিন্ন ইহার গৌণ ক্রিষ্জীফলে পরিপোষণনিয়মক সহান্গুভুতিক 
নাযুর ক্রিয়া বিপর্যস্ত হওয়ায় ভিন্ন ভিন্ন যন্ত্র ও শরীরোপাদ্দানে বিবিধ 
রোগজ পরিবর্তন সংঘটিত হয়। ন্মাঘুবিকারের সহিত পূর্ববকথিত 
শোণিতবিকার মিলিত হইয়া এই সকল পরিবর্তনের পরিমাণ, গুরুত্ব ও 
সাংঘাতিকতার বৃদ্ধি করে। এজন্ত চোয়ালাস্থির সহিত ফম্ফরাসের 
সাক্ষাৎ ক্রিয়াসন্বন্ধ থাকায় সাক্ষাৎভাবে তাহার ধ্বংস সাধিত হইলেও 
ইহার গৌণ ক্রিয়াফসে উর্ধ চুয়াল ও কসেরুকাস্থি আক্রান্ত হয় এবং 
মন্তকাস্থিতে অর্ববদাদি জন্মিয়া থাকে। তত্তিন্ন ইহার গৌণ ক্রিয়া 
ফলে কৃচ্ছু সাধ্য স্তাবারোগ এবং যরুত, কিডনি ও প্যাংক্রিয়াস্‌ 
প্রভৃতি বলাপক্ষ্টতা৷ ইত্যাদি নানাবিধ যাক্ত্রিক ও উপাদনগত অসাধ্য 
রোগ জন্মিতে দেখা যায়। 

ফস্ফরাসের তরূণ ও দ্রুত এবং কালব্যাপী ও ধীর এই উভয় প্রকার 
বিষক্রিয়ই শ্বাসযস্ত্রের, বিশেষতঃ ফুস্ফুসের, অতি গভীর উপাদানগত 
পরিবর্তন উৎপন্ন করে এবং তাহা হইতে ব্রহ্কাইটিস, নিউমনিয়া 
প্রভৃতির সদৃশ টিস্ুবিকার ও লক্ষণ পরিলক্ষিত হয়। ফলতঃ ইহার 
ক্রিয়া বছ বিস্তত ও বিবিধ। ইহার ওঁষধগুণপরীক্ষায় যে সকল লক্ষণ 
প্রাণ্ত হওয়? যায় তাহা! নিয়ে বর্ণিত হইল। 
- রোগীর অপন্মার রোগবৎ ক্ষণে হাসি ক্ষণে কান্না উপস্থিত হয়। 
এগোধুলিকালে, বিছ্যুৎ্ধবনিময় ঝটিকায় এবং একা থাকিলে রোগী 
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ভবিষ্যুৎ সম্বন্ধে উৎকঠা বশতঃ অস্থির হয় এবং তাহার হৃৎকম্প হইতে 
থাকে। বিষাদ্দিত রোগীর চক্ষু হইতে জল নিঃস্যত হয় অথবা মধ্যে 
মধ্যে অনৈচ্ছিক রূপে মিথ্যা হান্ত হইতে থাকে । প্রেমোদ্দীপনা হয়? 
ক্ষণিক মানসিক উদ্দীপনা বশতঃ রোগী হঠাৎ ক্রোধান্ধ হওয়ায় 
অতি প্রচণ্ড ব্যবহার করে; কিন্তু তাহাতে নির্বাণোনুখ স্ায়ু 
শক্তির অপচয় নিবন্ধন কষ্ট উপস্থিত হয়। কখন কখন মানসিক 
ক্রিয়ার অন্বাতাঁবিক স্ক্তি জন্মে । মানপ্িক ভাবে ও শরীরিক উত্তেজনা- 
গ্রস্ত হয় ; কিন্তু সামান্য অসন্ষ্টিতেই অবসাদ জন্মে । সামান্য উল্লাসভাবা- 
বেশেই শরীর উষ্ণ হওয়ায় অনুভূতি জন্মে যেন রোগী উষ্ণ জলে নিমজ্জিত 
আছে। অধ্যধিক উদ্বাসীনতা, কোন প্রশ্নের উত্তর দেয় নাঃ অথবা 
ভূল উত্তর দেন্স। দুঃখিত ভাবে চুপ করিয়া থাকে । বিষাদাচ্ছন* 
মনে করে তাহার মৃত্যু হইবে। প্রত্যেক গৃহকোণ হইতে যেন কিছু 
'ইটিয়া বাহির হইতেছে দেখিয়! আশঙ্কান্িত। বৈরাগাভাব, আপনার 
সন্তান সম্বন্ধেও উদ্দাসীন থাকে । চিস্তাকালে শিরঃশুল ও শ্বাস কুচ্ছ 
জন্মে ঃ আমাশয়োর্স্থানে আশঙ্কার অন্থুভূতি হয় এবং রোগী মস্তকের 
দুর্বলতা বোধ করে। সংজ্ঞাহীনাবস্থার প্রলাপ কহে" এবং মক্ষিকা 
ধরিতে থাকে । 

. আ্লায়ুবিকারঘটিত, অথব! মাদকদ্রব্য ও কাফির অপব্যবহার জনিত 
শিরোধুর্ণন॥ শয়ান বা উপবেশনাবস্থা হইতে উ্থানকালেও শিরোঘুর্ণন 
হইয়া মুচ্ছার স্যার হয়। প্রাতঃকালে এবং আহারাস্তে শিরোধূর্ণনের 
বৃদ্ধি। রাত্রি জাগরণে ন্যায় মস্তকের গোলমাল ভাব, মস্তকের 
পিশৃ্খল ভাব ও গুরুত্বর মন্তকশীর্ষে ও ললাটদেশে অধিকতর 
থাকে, শিরোধূর্ণনে সম্মুখে পতনোনুখ হয়। মস্তক অনাবৃত করিলেওঁ 
শীতল বায়ুতে এই সকল লক্ষণের উপশম। মন্তকের দুর্বলতা, রোগী 
পিয়ানোর সুর সহা করিতে পারে না। 
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মন্তকে রক্তাধিক্য। লঙগাটদেশে, চক্ষু ও নাসিকামুলের অভিমুখে 
গতিশীলঃ চাপবৎ ও মৃছু বেদনা । ললাটপার্থে দপদ্পানি বেদনা। 
মুর্দাদেশে অজ্ঞানকর বেদনা। পশ্চাত্মস্তিক্ষে শৈত্যান্ুভূতি ও মস্তিক্ষের 
কাঠিন্তান্ুভূতি । মেরুদণ্ড হইতে মস্তিষ্কে তাপের প্রবেশ নিবন্ধন 
দপদপানিঃ খোচানি ও জ্বালা । মস্ত্কশীর্ষস্থানে।কোন ভারি বস্তর 
চাপান্গভূতি। মন্তিক্ষ সর্বদাই ক্লান্ত বোধ হওয়ায় রোগীর মনে 
হয় সে তাহার শান্তি বিধান করিতে পারিবে না! 

মানপিক শ্রমে মস্তকে আঘাতিতবৎ। ললাটত্বক কসা থাকার 
অনুভূতি । মস্তকত্বকের প্রবল চুলকানিতে প্রচুর খুফ্ষির স্থলন। 
কেশমূলের শুষ্কতা নিবন্ধন গুচ্ছ, গুচ্ছ কেশের স্বলনঃ কর্ণের উীর্দে 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র টাক পড়া স্থান দৃষ্ট হয়! 

অবিশ্রান্ত নিদ্রালুতা, উন্মীলিত নেঞ্রে অচৈন্য থাকে (0০০2 
মারা] )। মধ্য রজনীর পূর্বে নিদ্রার অভাব ও অস্থিরত| | নিদ্রান্ 
শ্ান্তিদুর হয় না| অগ্রি্বাহের এনং জন্ত দংশনের স্বপ্নে উৎকণ্ঠা 
জন্মে, প্রেমবিষুয়ক বা অশ্লীল প্রেমবিষয়ক স্বপ্র দেখে, কার্ধ্যে অস্থির 
থাকার এবং কর্ম শেষ করিতে না পারার স্বপ্র দেখে। সকল দিবস 
নিদ্রালু, রজনীতে অস্থি | 

ইন্ত্রিয়জ্ঞান বিকার বশতঃ পাঠ করিতে অক্ষর সকল 
লোহিত বণ ৃষ্ট। পাঠের পর চক্ষুর গভীর দেশে মৃদু 
বেধনা এবং চক্ষুর সম্মুখে কৃষ্ণবর্ণ বিন্দু চলিয়া যাওয়ার উজ্ব্বল পদার্থের 
দিকে তাকাইয়া থাকিলে ও প্রদীপের আলোকে বৃদ্ধি এবং গোধু 
লিন আলোকে উপশম। মুচ্ছা হওয়ার ন্যায় ক্ষণিক অন্ধত্ব 
দিবসে ক্ষণে ক্ষণে অন্ধত্বের আক্রমণ, অথব! বোধ যেন বস্তসকল 
ধৃস্রবর্ণ পর্দাবৃত।  দীপশিধার চতুর্দিকে সবুজ বর্ণ যগুলের দর্শন । 
শ্রধণবিকার জস্মিলে, বিশেষতঃ মনুত্তের কথ! শ্রবণে কষ্ট। টাইফাস 
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জরান্তে অঙ্গসীমানিচয় শীতল থাকে ও শ্রবণের কষ্ট হয়। শব্দ, বিশেষতঃ 
গান বাছের শব্দ কর্ণ মধ্যে প্রতিধবনিত। কর্ণমধ্যে বেগে শোণিতের 
_অঞ্চলন হওয়ায় তাহাতে গোল মাল ও উচ্চ শব্ধ হইতে থাকে । আস্থাদ 
শক্তির বিকার বশতঃ মুখে তিক্ত ও ক্লেদবৎ এবং ছুগ্ধ পানে অয্নান্বাদ 
জন্মে। 
অশ্রভূতিবিকার জন্মিলে আলোক” উগ্রদ্ধাণ, গোলমাল শব্দ ও স্পর্শে 
অসহিঝুতা। সামান্ত শৈত্য সংস্পর্শেই ছিল, আকর্ষণ ও 
আততভাবের বেদনা । শরীর খ্বষ্টনৎ বোধ ভওয়ায় টৈত্যের 
অনুভূতি । 
গতিদ স্বাছুর রোগে মধ্যে মধোো মুচ্ছার ভাব জন্মে, এবং রোগী 
হঠাৎ অক্কান হইয়া পাডর ও শীতল অবস্থায় মুতবৎ পড়িয়া থাকে । 
সঙ্জানাবস্থায় মৃগীর ভ্তায় আক্ষেপ। অবশাঙ্গের আক্ষেপ। অঙ্গের 
পক্ষাঘাতাবস্থায় কীট বিচরণনৎ ও ছিন্ন করার ন্যায় অনুভূতি এবং 
অসাঙতা তাপে বর্ধিত । 
মুখমণ্ডল আরক্তঃ পাণ্ুর, বসিয়া যাওয়া ও মৃত্বর্ণ মুখে অস্বাস্থা- 
ব্যঞজক গীতাভা এবং তাহা স্ফীত ও ফীপযুক্ত। বসা চক্ষু চতুর্দিকে 
নীলবর্ণ চক্র । অন্যতর গণুস্থল তণ্ত। চক্ষুর পাতা ও চক্ষুপার্খ 
শোথযুক্ত । যুখের ত্বকের আতত ভাব। যুখমগ্ুলের, ললাট পার্থর ও 
চোয়্ালের অস্থিতে ছিন্নবৎ এবং তীরবেধবৎ বেদনা । 
চক্ষৃতার সম্কৃচিত ও অবস্থানুসারে বিস্তুত। অনতিপ্রবল চক্ষুপ্রদাহ 
বা কঞ্জাংটিভাইটিন ও চক্ষুর জলআাব;) চক্ষুপত্র স্ফীত এবং 
তাহা'ও মিবোমিয়ান গ্রন্থির পৃসঞ্ারে চুলকানি ও জালা । চক্ষু, ললাট 
এবং চক্ষুকোটরের কন কনানি। চক্ষুগোলকের ক্ষুদ্র স্থানে জ্বালা । 
চক্ষু জলপুর্ণ এবং চক্ষুপত্রের কম্প। 
কর্ণের ক্রাব নিবন্ধন অধিকাংশ সময়ে রজনীতে তীর বেধবন্ধ 
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বেদনা । কর্ণে রক্তাধিক্য প্রযুক্ত দপ দপানি। কর্ণে বহুপাদ 
বা পলিপাস্‌ রোগ জন্মে । 

স্বাসযন্ত্র লক্ষণে নাসিক! স্ফীত ও স্পর্শে বেদনাযুক্ত। নাসাপথ 
স্ফীত, শুষ্ক ও অবরুদ্ধ এবং ক্ষতযুক্ত এবং তাহার ধারে মামড়ি 
থাকে । নাসিকায় পলিপাস্‌ জন্মিলে সহজেই রক্তজ্রাব। 
ধারন্বার হাচি। নাস্িকা হইতে সবুজাভ গীতবর্ণ এবং বক্তযুক্ত ও 
পুয়াকার শ্লেম্মার শ্রাব। নিশ্বাস সহ নাসিকা হইতেপুনঃ পুনঃ রক্ত 
বাহির হয়) নাসিকা হইতে প্রচুর রক্ত স্রাব ও রক্তের ধীর নিঃসরণ । 
নাসিকার সর্দি ও গলদেশের প্রদাহ; মস্তক ঘোলাটে বোধ; 
পরধ্যায়ক্রমে আবযুক্ত ও শুদ্ধ সর্দি। গ্রাণশক্তির, বিশেষতঃ শ্রিরঃশ্ল 
থাকিলে, অস্বাভাবিক তীক্ষিতা। 

্বরন্তরর সর্দিতে তাহার এবং শ্বাসনালীর কাচাভাব, কাসি ও 
প্বরতঙ্গের সন্ধ্যা কলে বৃদ্ধি। প্রাতঃকালে স্বরভঙ্গ প্রযুক্ত ফিসফিস 
প্ব্দের উচ্চৈ কথার স্বর উঠে না । দীর্ঘ কাল পধ্যস্ত চীৎকার স্বরে কথা 
কহিলে বঙ্ঞাদিগের যেরূপ হয় তদ্রপ স্বরলোপ ঘটে। শ্বাসনালীর 
(7120069) অধঃঅংশের উত্তেঙ্গনা প্রবণতা বশতঃ উর্দধ বক্ষে শ্বাসরোধ 
কর চাপ। ম্বরযন্ত্রের বেদনায় কথা কহিতে পারে না। শ্বরযন্ত 
ও বাছ়ুনালীর (ক্রষ্কাই) কাচ! ভাব হইয়া পুনঃ পুনঃ খ্যাক্‌ খ্যাক্‌ 
-কাসি ও গলা খাকর । 

শ্বাসকৃচ্ছে শ্বাসরোধের ভীতি। বক্ষ মধ্যে কষ্ট ও উৎকণ্ঠার 
ভাব সন্ধ্যায় ও প্রাতে বুদ্ধি। সন্ধ্যাকালে নিদ্রিতাবস্থায় শ্বাস 
গ্রহণে উচ্চ শব্দ; ফুস্ফুসের পক্ষাঘাত" হওয়ার ন্যায় প্রতি 
প্রান্তে স্বাসরোধের আক্রমণ। বক্ষের আক্ষেপিক্ষ সংকোচন। 
সুখব্যাদান করিয়া সশব্দে হীপের স্তায় শ্বাস প্রশ্বাস। 'বক্ষের কসাভাবঃ 
পুর্ণতা ও গুরুত্বের অনুভূতি বশতঃ কষ্টে শ্বাস গ্রহণ । প্রত্যেক 
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কাসির পর শ্বাস প্রশ্বাসের খর্বাত।; এবং অল্প ভ্রমণেই শ্বাসকষ্ট ও হৃৎকম্প ; 
সন্ধ্যার পরে তাহার বৃদ্ধি। অত্যধিক আহার করার স্তায় বক্ষের পুর্ণতা। 

কোন ব্যক্তি রোগীর গৃহে প্রবেশ করিলে মাননিক উত্তেজনা বশতঃ, 
ও উপ্রপ্াণে কাদির উদ্রেগ ; বিছ্যুত্ধ্বনিময় ঝটিকার পৃর্বেবে কাসি; 
কাদিলে উর্োদরে খোঁচা লাগার অনুভূতি হওয়ায় রোগী উর্দদর 
চাপিত করিতে বাধ্য। বক্ষের আড়া আড়িভাবে কসাভাব হওয়ায় 
শুড়গুড়িযুক্ত, শুফ কাসি ; বক্ষ মধ্যে শুড় শুড় করিয়া! ফাপা ও আক্ষে- 
পিক কাসি; কাদিলে সর্বশরীর কম্পিত। 

ত্বরভঙ্গ ও স্বরলোপ ? স্বরধন্ত্র মধ্যে কর্শ ভাব ও টাটানি ; অন্য- 
তর চক্ষুর উর্ধে স্থচিবেধ ও বিদীর্ণ হওয়ার গ্ঠায় শিরঃশুল এবং স্বরযন্ত্রের 
শুষ্কতা ও আ্বাল্গুসহ কাসির সন্ধ্য/ কালে এবং রজনীতে বুদ্ধি। 

উষ্ণ বায়ু হইতে শীতল বায়ুতে যাইলে, হাসিলে ও বড় করিয়া" 
কথা বলিলে, আবহাওয়ার পরিবর্তনে, আহার বা পান "করিলে এবং 
বামপার্খ চাপিয়া অথবা চিত হইয়া শয়ন করিলে কাদির বৃদ্ধি 
কাসিতে অনৈচ্ছিক মলত্যাগ । 

বুদ বুদ ও রক্তযুক্ত এবং লোহার মরিচার ন্যায় বর্ণবিশিষ্টঃ কথন পৃয়- 
বৎ, কখন শুভ্র ও চিম্সা, এবং অবস্থা বিশেষে শীতল শ্লেম্সাযুক্ত, অম্না- 
স্বাদ, লবণাক্ত অথবা মিষ্ট গয়ার অধিকাংশ সময় প্রাতঃকালে নিষ্ঠুত । 

ফুসফুসের বামদ্ধিকে স্ুচিবেধেধ অনুভূতি, দক্ষিণপার্থে শয়নে 
উপশম । বক্ষে জ্বালা, বেঁধার ন্যায় বেদনা এবং কসাভাব। বক্ষের 
রক্তাধিক্যে উৎকণ্ঠা, কোন প্রকার মানসিক উত্তেজনায় বর্ধিত) 
অংশফলাকাস্থিত্বয়ের ব্যবধান স্থানে খললী। ফুসফুস ও শ্বামপথের 
(81০7015) প্রতিশ্তায়সহ হৃৎপিণ্ডের বিস্তৃতি (131151217) বা বসাপ- 
কুষ্টতা ; শ্বসযস্ত্রপথের শুক্ধতা ? উর্ধাবক্ষে হাজিয়া যাওয়া ভাবের অনুভূতি চ. 
বক্ষোপরি অত্যধিক ভাবি বস্তর চাপ থাকার অথবা কসাভাবের 
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অস্থৃভূতি ; বক্ষের টাটানি ও ঘ্ৃষ্টভাব ; ফুসফুসের নিউমনিয়াবৎ লক্ষণ 
সহ সুস্পষ্ট ্রহ্কাইটিসের ন্যায় শ্বাসনালী লক্ষণ এবং বিশেষরূপে দক্ষিণ 
ফুসফুসের নিষ্নার্ধের ঘনীভূত অবস্থা । রক্ত কাসি। 

সন্ধ্যায় এবং প্রাতঃকালে *শয্যায় শয়নাবস্থায় ; পার্খ্ব চাপিয়া শয়নে ; 
এবং সামান্য শরার চালনায় প্রবল হৃৎকম্প ও উৎকগ্ঠী। হৃৎপিণ্ডের 
ফুৎকারবৎ শব্দ। বক্ষের মধ্যভাগে এবং হৃৎপিণ্ডের নিকটবত্তঁ স্থানে 
চাপ বোধ। 

নাড়ী দ্রুত, পূর্ণ এবং কঠিনস্পর্শ; কখন কখন ডবল আঘাত- 
বিশিষ্ট; কখন বা ক্ষুদ্র দুর্বল ও দ্রুত। 

পরিপাকঘন্ত্রবিকার বশতঃ শুষ্ক ওষ্ঠে ঝুলের ন্যায় আবরণ । 
অধঃচুয়ালাস্থির মৃত্যু বা নিক্রপিস, উদ্দ' ঢুয়াল কচিৎ আক্রান্ত । 
প্রদাহযুক্ত প্যুরটাড গ্রন্থিতে পৃ সঞ্চার ॥ রোগীর টাইফয়েড অবস্থায় 
জিহবা ও ওঠ হইতে আটাল গার দড়ির ন্ঠায় প্রলন্বিত॥ ওঠ, 
মুখ ও গলাভ্যন্তর শুষ্ক থাকে. জল দ্বারা উপশম হয় না। 

বস্ত্র ধোত করিতে অথবা অন্য কারণে শীতল অথবা! উষ্ণ জল মধ্যে 
হস্ত রাথিলে দত্তশূল। ক্ষরিত দত্ত মধ্যে চিমটি কাটার ও হুল ফোটার 
ন্যায় বোধ। দত্ত হইতে দত্তমাড়ি অপক্ৃত হর ও তাহা হইতে সহজেই 
রক্ত আব ঘটে । - 

অবস্থাবিশেষে জিহবা শুষ্ক, অচল, কাল ছাল দ্বারা আব্বত, ফাটা 
এবং পাচমেপ্ট কাগজের ন্তায় অথবা চকচকে থাকে ॥ শুষ্ক ও শুত্র- 
লেপারৃত ভিহ্বাগ্রে ছল বেধার অনুভূতি ; জিহ্বায় হধিদ্রাবর্ণ লেপ 
কখন বা তাহার মধ্য ভাগ মাত্র লেপাৰৃত দেখা যায়। 

মুখের তানু বা টাকরার এবং জিহ্বায় উপক্ষত (জাড়ী ঘা)। যুখের 
টটানি ও সহজে বক্তত্রাব। মুখলালার বৃদ্ধি এবং লবণাক্ত অথব। 
মিষ্টাম্বাদ । কথার উচ্চারণ কষ্টকর, ধীরে কথা কছে। 
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দক্ষিণ টন্সিল গ্রন্থির স্ফীতি | দ্বিবা রজনী গলদেশের শুষ্কতা । 
প্রাতকালে গলা খাঁকর দ্রিলে শীতল থানা থানা, প্রায় স্বচ্ছ 
ও শুভ্র শ্লেম্ম! উঠে। টন্সিল স্ষীত এবং উপজিহ্বা স্ফীত ও লম্বমমান, 
উভয়েই শুষ্কতা ও জালার অন্ুভূতি। গলনিয়ের কাচা ও টাছা ভাবের 
সন্ধ্যাকালে বৃদ্ধি; প্রাতঃকালে গলা খাকর। গলমধ্যে তুলা 
থাকার অনুভূতি | 

অন্ননালীর জালা; তাহার আক্ষেপের জন্ভূতি। 

আহার করিতে চাহে; কিন্তু খাগ্যবস্ত দেওয়া মাত্রই তাহার প্রপে!- 
জনাতাব জন্মে। রজনীতে ক্ষুধায় মুচ্ছীর ভাব। কুঙ্সী- 
বরফ প্রভৃতি শীতল খাদ্য ও পানীয় চাহে । অতর্পনীয় পিপাসায় 
সিপ্ধকর বস্তর লঃলসা। মিষ্ট বন্ত না মাংলে বিতৃষ্কা। গলদেশের 
পূর্ণভাব বশতঃ ক্ষুধার আভাব। ক্ষুপণার অভাব ও ধক্ষুধাবিকোর 
 পর্যযায়ক্রমিকতা £ঃ আমাশয়ের জালা, কর্তনবৎ বেদনা ও চাপ হওয়ায় 
বিবমিষা এব বমন। 

পুনঃ পুনঃ শুন্তোদগার | 'আাক্ষেপিক উদগার ) উদ্‌গারে তগ্্া- 
স্বাদ। বিবমিযা ব্যতীতই ভূক্তবস্ত গলা বাহিয়া উঠে এবং কখন 
কখন তাহাতে মুখ পরিপূর্ণ হয়। আহারান্তে অথবা এক ঢোক জল খাই- 
লেই দেখিতে জলবৎ, কালি এবং কাফি চুর্ণের স্যায় প্রভূত পরিমাণ ন্্া 
স্বাদ, দুর্গন্ধ ও তরল পদার্থ মুখ হইতে নিক্ষিপ্ত হইতে থাকে । গীত জল 
আমাশায় মধ্যে উত্তপ্ত হইলেই বমন। খাছ বস্ত গলাধঃ- 
করণ মাত্র অন্ননালীপ আমাশয়পীমার আক্ষেপবশতঃ পুনরায় 
বাহিরে আইসে। অবিশ্রান্ত বিবমিবা। পিত্ত এবং রক্তের বমন। 

আমাশয়ে অত্যন্ত পূর্ণান্থভূতি এবং স্পর্শে ও চাপে বেদনা । 
আমাশয়শুল। আমাশয়োর্ধে কোন কঠিন বস্তর চাপের অন্ভূতিণ 
'আমাশয়দেশের জ্বাল! ও কষ্ট। আমাশয়ের আকৃষ্টবৎ বেদনা 
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বক্ষ্য পর্য্যন্ত বিস্তৃত। আমাশয়ে আক্ষেপ সহ আকৃষ্টবঞ্চ 
বেদনা। 

যকৃতের বিরৃদ্ধি ও কাঠিগ্ঠ নিবন্ধন বেদনা। যক্ৃৎ 
প্রদেশে চাপে বেদনা। *যকুদ্দেশের স্পর্শাসহিষুত| দক্ষিণ পার্থ 
শয়নে বৃদ্ধি, এবং স্পর্শে ষকুতের বেদনা । ন্যাবা। দক্ষিণ কুক্ষিতে দিপ 
দিপ বেদনা, শ্লীহা বদ্ধিত। 

উদ্বর বিস্তৃত এবং আশ্মানযুক্ত এবং স্পর্শে বেদনা বিশিষ্ট ৷ অন্ত্রমধ্যে 
বায়ুর রোধ ৮ গড়গড় উচ্চ শব্দে উদরের ডাক এবং অনেক 
বামুর নিঃসরণ হয়। উদরের অত্যধিক ভুর্ববলতা! ও শূন্যানুভৃতি প্রযুক্ত 
রোগী শয়ন করিতে বাধ্য। উদরে শৈত্যান্গভূতি । পুরাতন 
উদরাময়ে উদ্রের শিথিলতা । জলপান করিলেও তৎপরে উদরের 
ডাক। . 

উদরাময়ে প্রচুর জলবৎ বিষ্ঠঠ কলের নল হইতে জল ঢালিয়! 
পড়ার ন্যায় বেগে নির্গত হইলে নিদ্রার পর তাহার উপশম $ প্রভূত 
পরিমাণ লাদরাটে বিষ্ঠার উদ্ররাময় £ সবুজাভ মলযুক্ত ও রক্তময় উদরাময় 
বক্তময় বিষ্ঠামধ্যে তেকেয় ডিন্বের ন্যায় অশ্বচ্ছ, সাদাটে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কণিকা! 
থাকে ; বক্তরেখায়ুক্ত ও মাংসবর্ণ, জলবৎ মলত্যাগ্ে বেদন| হয় না। 
বেদনাহীন পুরাতন উদ্ররাময়ে অজীর্ণ ভুক্ত বস্ থাকে এবং রজনীতে 
অত্যন্ত তৃষ্ক। পায়। 

কলেরার প্রকোপকালে বারম্বার পাঁতল] মলত্যাগ ॥ ছুর্ববলকর ও 
বেদনাহীন উদরাময়ের প্রাতঃকালে রদ্ধি। কোষ্ঠবদ্ধে সরু, লম্বা, শুক, 
চিম্স। এবং কুকুরের বিষ্ঠার ম্যায় শক্ত মল কষ্টে নির্গত। রক্তত্রাবী 
অর্শ জন্মে। সরলান্ত্রে কুম্থন হইলে রক্ত ও পুয় নির্গত হয়। রোগী 
বোধ করে যেন মলঘার উন্মুক্ত রহিয়াছে। 

রজনীতে বারম্বার অল্পঅল্প মৃত্রত্যাগ। প্রচুর পরিমাণ, ফেকালে 
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ও জলবৎ মৃত্্রত্যাগ এবং বারম্বার অঙ্গ অল্প যুত্রত্যাগ। ছুধের ছ্যাকৃড়ার 
,ম[ুয় ঘোলা ও সাদাটে মৃত্রের নিয়ে ইষ্টকচুর্ণবৎ তলানি, এবং 
. প্লীরিভাগে চিত্রবিচিত্র সর। শুভ্র অথবা লোহিতবর্ণ তলানিযুন্ত 
মুত্র এবং রক্তমেহ। অবস্থা বিশেষে মৃত্রে শর্করার বর্তষানত!। 
কিডনির প্রদাহে যুত্রে ক্ষরিত কোষ ও শোণিতলালা বা এল্বুমেন 
দৃষ্ট হয়। মৃত্রনালীপথের আনর্ভুন ও জ্বালা নিবন্ধন পুনঃপুনঃ 
মুক্রবেগ । 8 

পুংজনবেক্দ্রিয়ের বিকার বশতঃ জননেন্দ্িয়ের উত্তেজনা প্রযুক্ত 
পুনঃপুনঃ লিঙ্গোথান ও রেতস্থলনগ অথবা অদম্য রমণেচ্ছা। 
কামাতুরতা বশতঃ রোগী উলঙ্গ হয়। জননেন্দ্রিয়ের কালব্যাপী 
উত্তেজনার পর* এবং হস্তমৈথুন নিবন্ধন ধ্বজতঙ্গ | অগুকোষবেষ্ট 
মধ্যে জলসঞ্চয। স্ত্রীজমনেক্দরিয়ে ফস্ফরাসক্রিয়ার ফলম্বরূপ রতিশক্তির 
আম্বাভাবিক স্ফুর্তি। অতি শীগ্র শী, অত্যন্প অথবা! প্রচুর খতুআাব $ 
শোণিত ফেকাসে এবং খতুসময়ে উদ্বরশূল, বিবমিষা এবং উদরা- 
ময়ের উপস্থিতি। জরায়ু হইতে প্রভৃত রক্তআ্রাব। তীব্র ও বিদাহী 
শ্বেতপ্রদ্বর জননোন্দ্রয়ের হাজ! ও ফোস্কা উৎপন্ন করে। 

সমুদর অঙ্গেষঃ বিশেষতঃ সন্ধির দুর্বলতায় বোধ বেন অঙ্গাদির 
পক্ষাঘাত জন্মিয়াছে, কার্যে নিযুক্ত হইলেই সন্ধি ক।পিতে থাকে ; হস্ত ও 
পদের স্কীতি। অঙ্গনিচয়ের ঘৃষ্টঘৎ বেদন11 অজাদির সীমাঃ বিশেষতঃ 
হস্ত ও পত্র সাসকের স্ঠায় ভারী বোধ । 
.. বাধ স্কন্ধের ছিক্নব্ বেদন।র রজনীতে শর্যার থাকা মময়ে বৃদ্ধি । 
প্রাতঃকালে স্নানের পর উদ্ধাঙ্গের কাঠিন্য ও চাপাহ্ৃভূতি। বাহ এবং 
হস্তের অনাড়তায় রোগী নিদ্রাগন্ত। হস্ত কীপিতে থাকে। কখন, 
কখন অঙ্গুলিনিঃরেরঃ বিশেষতঃ তাহাদিগের অগ্রভাগের অসাড়তা 
ও স্পর্শজ্ঞানহীনতার অনুভূতি । অঙ্গনিচয়ের চলৎশক্তি রহিত। 

১৫ 


২২৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান 


অধঃ অঙ্গের গুরুত্ব বশতঃ অনুস্থভাব ও দুর্ববলতা উচ্চারোহণে 
বর্ধিত। দক্ষিণ বজ্ষণ বা হিপসদ্ধির বেদনা । অনেক সময় বসিয়? 
থাকিলে নিতত্বদেশে পুয়সঞ্চারবৎ বেদনা । টিবিয়াস্থিবেষ্টে ্বষ্টবৎ 
বেদনা । টিবিয়াস্থিবেষ্টের বিগলনগীল (08081980095 ) প্রদাহ ও 
জরে জান্ুসন্ধি পর্য্স্ত বিল্লীর উন্মোচন প্রযুক্ত আববণহীন অস্থির 
কর্কশতা। জজ্ঘ! ও পদের ক্লান্তি ও গুরুত্ব। জানুসন্ধির বেদনায় পদ 
প্ধ্যস্ত আকৃষ্টতার অনুভূতি । পায়ের “তিমের” খলী । ভ্রমণে গুল্ফসন্ধিতে 
মোচড়ানি বেদনা। জান্তসন্ধিপশ্চাতে গুরুত্বান্ুভৃতি। সন্ধ্যাকালে 
অথবা ভ্রমণকালে পদের স্ফীতি। 
ত্বকের পা্ডুরতা ? ন্তাবাচিন্ব; কালশিরা ; নীললোহিত পীড়কা বা 
পিটিকি। ' ঘুত্ররোগজ্জ শোণিতআ্রাবের কলঙ্ক বা পারদরাহিরোজিকা ( 
স্থনিক ম্পর্শজ্ঞানাভা ব ( £100351055518 ) | ত্বাকে কীট বিচরণের অন্থু- 
ভূতি। শরীরময় চুলকন1। ত্বকময় দদ্রবৎ গোলাকার উত্তেদ্দ। খতুস্রাব 
উপস্থিত হইলে ক্ষত হইতে রক্তআব | বিসর্পাকার নালীক্ষত হইতে পাতল। 
ও তীব্র ক্লেদযুক্ত পৃযস্রাব বশতঃ প্রলেপক বা হেকৃটিক জর। 
প্রদর্শক লক্ষণ । . | 
শরীরাকৃতির বিশেষতা-_-শরীরের দীর্ঘত! ও ক্ষীণত1; 
ত্বকের সৌন্দর্য্য ; চক্ষুপুটলোমের কোমলত! ও সুন্ষমতা ; 
কেশের কটাসে বণ প্রভৃতি ।__-ওবধ মাতব্রেরই ধাতু অথবা 
রোগপ্রবণতা৷ নৃন্যাধিক স্পষ্টতাসহ ব্যক্তিবিশেষের শবীরারুতিতেঃ 
বিশেষতঃ তাহার মুখাবয়বে পরিস্ফুটিত হয়। অতি নিকট সমন্বযুক্ত 
'সস্ফুলীতন? ক্রাল্তিলিন্ত্া এবং াল্হগাক্সগবিশেষতঃ 
প্রথম ছুই রোগীতে ইহা অনন্তসাধারণরূপে বহিরাকারে প্রতিফলিত 
হইতে দেখাযায়। কেনন! ইহারা স্কুরণোনুখ বা প্রায় কিঞ্চিৎ স্ফুরিত 
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রোগ লইয়াই জগ্ম গ্রহণ করে। এজন্য ইহাদিগের শরীরাকারের বিশেষতা। 
অতীব সুস্পষ্টরূপে প্রকাশিত হয়। ন্বচ্যালত্েলিক্সীজ রোগ বর্ণনে 
ইহা বিষদরূপে বর্ণিত হইয়াছে । পুরাতন রোগে ইহা বিশেষ দ্রষ্টব্য 
হইলেও এ বিষয়ে বিশেষ জ্ঞানলাভ করিতে পারিলে তরুণ রোগেও 
এতদ্বারা আমর1 আশাতীত সাহায্য প্রাপ্ত হইতে পারি । থাইসিস্‌ প্রভৃতি 
পুরাতন রোগের ওঁধধ নির্বাচনে রোগীর বহিরবয়ব হ্বারা আমরা যে 
নিত্যই প্রচুর লাহায্য প্রাপ্ত হইয়া থাকি তাহা হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসক- 
যগুলিতে সর্বজনবিদিত। অতএব শিক্ষার্থীদিগের এ বিষয়ে বিশেষ 
মনোনিবেশ কর] যে সর্বতোভাবে অলঙ্ঘনীয় তাহা বলাই বাহুল্য । 
স্নায়বিক দুর্রবলত]1।-_রস-রক্ত এবং শরীরোপাদানের ধ্বংস ও 
গভীর বিশ্লেশণকারী উষধ মাত্রই প্রভূত শারীরিক দুর্বলতা উৎপন্ন 
'করে। কিন্ত ফুস্হ-স্ত্রীস্্‌ দুর্বলতার বিলক্ষণ বিশেষতা আছে । এই 
দুর্বলতা সম্পূর্ণপেই একটি কআলারবিক বিকারোৎপন্ন লক্ষণ | এই 
দুর্বলতার পুর্ববস্তাঁ লক্ষণ, রোগ বিশেষে ভিন্ন ভিন্্ রূপে তাহার প্রকাশ 
এবং তাহার পরিণাম লক্ষণ প্রভৃতি রোগবিশেষে হস্স্ফব্লী স্‌ নির্বা- 
চণের পক্ষে অতি মূল্যবান প্রদর্শক ? তাহা নিষ্নে বর্ণিত হইতেছে :- 
জাল] ।-- আমে নিন এবং আল-্কালেন্ল স্তায় অস্স্‌- 
হ্ল্ণনও একটি জালাপ্রধান ওযধ। এই জাল মেরুদণ্ড বাহিয়া 
ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র স্থানে, অংশ ফলাকাস্ছিদ্ধয়ের মধ্যবর্তাঁ স্থানে, 
অথবা নিম্ন হইতে ভ্রুত উ্ধগামী তীব্র তাপরূপে মেরুদণ্ডে, হুস্তের 
তালুতে, বক্ষে এবং ফুসফুসে, ও প্রত্যেক শরীরযন্ত্রে বা উপাদানে অন্গু- 
ভূত শ্য়। সাক্ষাৎ দ্মায়ূতে অথবা মারাত্মক অর্ধবূদাদির ক্ষতে কিছা রোগের 
অন্যবিধ সাংঘাতিক উপাদানবিক্লেষণ বা পচনে যে স্থানে যে তাবেই 
হউক এবং ইহার সহিত শরীরের তাপ থাকুক ব1 নাই থাকুক, ইহা প্রায় 
সর্ধব্রই ক্বায়বিক বিকার নিবন্ধন ঘটে। ক্সায়বিক শক্তিনাশই অন্স্অষ্ল- 
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স্সেল্ল মূল এলং প্রধান ক্রিয়া | এই শার্তিনাশক বা ছুর্ববলতাজনক ধ্বংস 
ক্রিয়ার প্রাথমিক ন্ায়বিক উদ্ধীপনা ও অস্পষ্ট উপাদানগতবিষ্লেষণই এই 
ভয়াবহ জালার কারণ । নিয়লিখিত ইন্জিয়ান্ুভূতির ন্বাভাবিক উত্তেজশা- 
প্রবণতা প্রভৃতি আনুষঙ্গিক লক্ষণও এই জ্বালার স্নায়বিক উৎপত্তির নির্দেশ 
করে। এই জালার অনন্যসাধারণ ত্বায়বিক উৎপত্তি আর্কমেন্নিন্ক ও 
শাল্ন্হ্াল্ জালা হইতে ইহাকে প্রতেদ্দিত করিয়া থাকে । উপরোক্ত 
জ্বালাকর উদ্দাপনা হগ্ত্রবিশেষে নৃন্যাধিকাল পর অথবা প্রথম হইতেই ভিন্ন, 
ভিন্ন লক্ষণরূপে প্রকটিত হয়। ওঁষধের ক্রমবর্ধিঞু ধ্বংসকর ক্রিয়াফলে 
সর্ববাঙ্গীন অথবা অঙ্গবিশেষের ছূর্ববলতী, ন্নায়ুকেন্দ্রের বিগলনাদি নিবন্ধন 
এক বা একাধিক অঙের পক্ষাঘাত জন্মে এবং এই জালাত্মক ধ্বংসক্রিয়! 
পরস্পরা ভাবে পোষণ বিভ্রাট উৎপন্ন করিয়৷ টাইফয়েউ পরিবন্তন এবং 
বসাপকুষ্টতা প্রভৃতি কৃদ্ছুপাধ্য ও অসাধ্য রোগের পূর্ধবগামী সতর্ককারী 
লক্ষণরূপে উপনীত হয়। এজন্য এই জ্বাল] সব্বন্ধে উপযুক্ত জ্ঞান লাভ 
করিলে শিক্ষার্থদিগের হৃদরঞ্গষম হইবে যে অস্স্ফুল্রীজ্ন নির্বাচনে 
ইহা অতি উচ্চ স্থানীয় প্রদর্শক । 

সর্ধ প্রকার ইন্ছরিয়ানুৃভূতিরই আগন্তক বিষয়ে অত্যন্ত 
উত্তেজনা প্রবনতা বা অসহিষ্ণভাব।-__ ফ্স্কল্লাসেল 
উপরিউক্ত স্লায়বিক উদ্দীপনা বশতঃ দর্শনেক্ডিয় আলোকে, শ্রবনেক্দ্িয় 
উচ্চ শব্দে, দ্রাণেঙিয় উগ্রগন্ধে এংং স্পর্শেক্দিয় আগন্তক বস্বর সংস্পর্শে 
অসহিফ্চুষাবের পরিচয় প্রদ্ধান করে। এইরূপ অনুভূতি বিকাবে ইহা 
ইন্লেস্িন্লাঃ ীক্চিত্ন এবং উ্যােণ্উলা সস তুলনীয়। কিন্ত 
প্রথমের অসহিষ্ণুতা মানসিক ভাবাবেশের অত্যধিক্যের ফল, ছিতীয়ের 
অসহিষুণতায় আক্ষেপাদি জন্মে এবং তৃতীয়ের অসহিষ্ণুতা বেদনাদি কষ্ট 
উপাস্থত করে। হ০স্ভ্রচ্লাল স্নায়বিক শক্তিহানির কারনীভূত 
প্রারপ্ভিক উদ্দীপন! ঘটিত অসহিষ্ুহ]. এইরূপে প্রতে দিত হয়। 
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শরীরযন্ত্র বা শরীর স্থান বিশেষে শুন্য বা থালি খালি 
ভাবের অথব! সকলই অন্তর্ধান, করার অনুভূতি ।__-ইহাও 
নায়বিক জালাহুক্ত ধ্বংসাত্মক দুর্বলতান্ুভ়ৃতির প্রকারভেদ মাত্র। 
অনুভূতিদ ন্বাধূর বিকারযজ্প বেদনাদি বৈকারিক লক্ষণের কারণ+ শরী- 
রাংশবিশেষের অস্তিত্বের অনুভূতিও তদ্রুপ স্লায়বিকশক্তি মূলক। এপ্ন্য 
অনুভূতিদ স্নায়ুশক্তির ছূর্ববলতাদি বিকার কখন কখন শরীরাংশবিশেষের 
অস্তিত্ব বিষয়ক জ্ঞানের বিকার উৎপপ্র করে। একারণ রোগবিশেষে 
মস্তক, বক্ষ, আমাশযস্থান এবং বিশেষতঃ সম্পূর্ণ" উদরাভ্যন্তরের 


ছুর্ববলতা প্রকাশক শুন্যভীবেরঅথবা! এ সকল শরীরবহ্বর হইতে 
েন যগ্্নিচয়ের অত্তর্ধানপ্রযুক্ত গহ্বর নিচয়ের শৃন্গর্ভ ভাবের অগ্ুভূতি 
জন্মে। উপরিউক্ত ভ্রান্ত অনুভূতি অন্যান্য ঘে সকল ওঁষধে দেখিতে পাওয়া 
বার অন্সধ্যে,স্নিপিক্সা, কাবর্ধ ভে জ+এনাক্াড, ও ইণ্রে- 
লিনা প্রধান। ষ্টেনামে বক্ষের দুর্বলতা ঝ শৃন্যভাব অতিপ্রধান 
প্রদর্শক লক্ষণমধ্যে গণ্য ; ইহা! তাহার প্রায় সর্বপ্রকার শ্বাসযন্ত্ররোগেই 
উপস্থিত থাকে। ইহার ব্রেতপ্রদররোগগ্রস্ত শীর্ণ ও বলহীন রোগীর বস্তি 
কোটরস্থ যন্তরনিচয়ের দুর্বলতা প্রযুক্ত জরায়ু প্রক্কৃত স্থানচ্যুতি বশতঃ 
এরূপ অস্বাভাবিক অস্ভূতি জন্মে । ইহাতে রোগীর এতাদৃশ দৈহিক দুর্বব- 
লতা ঘটে ও অধোদর এতই শূন্য বোধ হয় যে রোগী শক্তি- 
হীনভা বশতঃ নিকটস্থ আসনে ঝুপ করিয়া বসিয়া পড়িতে বাধ্য হয়। 

_. মলদ্বার উদ্মুক্ত অথবা ফাক থাকার অনুভূতি এবং 
, গুহৃদ্ধারের উন্মুক্তীবস্থা 1-_-ইহাও ত্বায়বিক দুর্বলতার ফল। গুহ 
স্বাররক্ষক পেশীর আয়ুর দুর্বলতানিবন্ধন রোগীর তৎসমন্ধীয় চৈতন্যের 
অভাবপ্রযুক্ত অশ্থভূতি জগ্মে যেন মলঘার উনুক্রাবস্থায় রহিয়াছে ; 
কখন কখন প্রকৃতই উন্ধক্ত থাকে এবং মধ্যে মধ্যে কৌথানিসহ 
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মলত্যাগ ঘটে। কোন রোগের আনুযাক্ষিক অথবা স্বাধীন উদরাময় 
রোগে ইহা ফসফরাস অনন্যসাধারণ প্রদর্শক ; কেননা 
অনৈচ্ছিক মলত্যাগ অনেক ওষধে থাকিলেও যলছ্ারের এরূপ 
সাংঘাতিক ও শোচনীয় অবস্থা অন্য গঁষধে বিরল। 

বামপার্খব চাপিয়! শয়নে রোগের বৃদ্ধি ।-_ইহা ফস- 
ফরাদের কাস, বক্ষবেদনা, উদ্ররাময় প্রভৃতি বহুতর রোগের অতি 
পরিশ্ষট লক্ষণ। কাসরোগে রোগী বাম পার্থে শয়ন করিলেই 
রিতা কাসির উদ্রেক ও পরাইটিস রোগে বেদনার বৃদ্ধি হয়। উদ্রা- 
ময় রোগে পারব পরিবর্তন করিয়া বামপার্ে শয়নে নিশ্চিত মলবেগ 
উপস্থিত হর়। এই লক্ষণ ফমস্যচ্লীেেল্ল উদরাময়ের অথবা 
উদ্নরাময়সংযুক্ত রোগের একটি প্রধান প্রদর্শক বলিয়া (প্রতিপন্ন । 

অনিবার্য শোণিততআ্রাবের বর্তমানতা এবং ক্ষরিত 
শোণিতের সংযমনাভাব।-_পুর্বে বলা হইয়াছে স্রস্ফল্লা্প 
শোণিতের প্রগাঢ় পরির্ভন সাধন করে। এই পরিবর্তনের মধ্যে 
ফাইত্রিণ বা শোণিতের স্ৃত্রজানপদীর্থের বিশ্লেষণই প্রধান। অবিকৃত 
ফ্াইব্রিণ উপাদানই ক্ষরিত শোণিতের চাপ বাধার এক মাত্র কারণ।/ 
ফস্স্ুল্রীতন ক্রিয়ায় ফাইব্রিণের বিশ্লেষণপ্রযুক্ত শোণিতের সংযামক 
গুণের অভাব এবং অন্থবিধ অপকর্ষ নিবন্ধন শোণিত তরলতর ও সংযমন- 
শক্তিহীন হয় এবং শিথিল-প্রাচীর রক্তবহা! নাড়ী হইতে অতি সহজেই 
ক্ষরিত হইতে থাকে । ক্ষারিত শোণিত জমাট বাধে না। অধিকাংশ স্থলে 
শোণিতের উজ্জ্বল লোহিত বর্ণের বর্তমান থাকায় অনুমান হয় যেন তাহার 
অগ্নজান গ্রহণের পক্তি অক্ষুন্ন রহিয়াছে । এই শোণিত শ্রাবের প্রকৃতি- 
এই যে, ফুস্ফুস, ঘরাঘ, কর্কট ব! ক্যান্সার, অর্কূদ এবং খতুর অন্ুকল্প- 
রূপে নাসিকা, আমাঁশায় মলদ্বার এবং মৃত্রনালী প্রভৃতি যে কোন স্থান 
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হইতে, যে কোন কারণেই রক্তত্রাব হউক প্রচুর পরিমাণে পুনঃপুনঃ 
এবং যেন নির্ব্বাধরূপে হয়। যেন রক্তক্রাবী যন্ত্র, ক্ষত অথবা টিউমারের 
“বুক্তনিঃশেষ হওয়ায় মধ্যে মধ্যে ক্ষণকালের জন্ত আব বন্ধ থাকে। 
কোন কোন ব্যক্তি আপাতঃ দৃষ্টিতে সুস্থ থাকিলেও দৃস্তোৎপাটনে অথবা 
অন্যান্য সামান্য কারণেই দস্তমাড়ি ইত্যাদি স্থান হইতে বক্তত্রাব হয়। 
এই সকল ব্যক্তির শোণিতের ফাইব্রিণের কোনরূপ বিকার থাকাই 
সম্তত। যাহাই হউক এবন্বিধ আপাতঃ অজ্ঞাত কারণ লম্ভৃত স্বতাবগত 
রক্তত্রাবপ্রবণতাবিশিষ্ট প্রকৃতিকে “রক্তত্রাবী ধাতু” বা “রক্তত্রাবকারী 
ধাতুদোষ” অথবা “হিমরেজিক ডাইয়াথিসিস” বলে। এইরূপ 
রক্তত্বাবের উপস্থিতি রোগবিশেষে ফুস্ফল্লাতল প্রদর্শক । 
চিকিৎসা । 

শিরঃশুল বা হেডক।-_স্ুস্কুল্লাসেক্র শিরঃশুল 
দাধারণ রোগের মধো গণ্য নহে। মস্তিষ্কের রক্তাধিক্য ইহার শিরঃশৃলের 
কারণ। ইহাতে মন্তিফ এবং সংস্থষ্ট জ্ঞানেন্টিয়াদির মৃদু ও পুরাতন 
প্রকৃতির দ্গায়বিক উত্তেজনা ও অসহিষ্ণুতা! নিবন্ধন রোগী পুণ্পের দ্রাপে 
যুঙ্ছ! যায় । মন্তকে প্রবল শোণিতগতি হওয়ায় দপদপানি শিরংশুল। 
কর্ণমধ্যে গর্জনবৎ ধ্বনি হইতে থাকে এবং অশাস্তিগ্রদ শবের 
প্রতিধ্বনি নিবন্ধন রোগী মন্ুষ্যের কথা বুঝিতে পারে না। শৈত্য 
প্রয়োগে, এমন কি শীতল বন্ত পানে ও আহারে এবং স্থিরভাবে 
উপবেশনে যন্ত্রণার উপশম! রোগী কোন প্রকার তাপসংশ্রব সহ 
করিতে পারে ন। উঞ্ণ গৃহে অবস্থান, উঞ্ণ বস্তর আহার, এমন 
কি উষ্চ জল স্পর্শ করিবেও শিরঃশুলের বৃদ্ধি। মন্তকে জাল! 
এবং মুখ রক্রিমাবিশিষ্ট ও তপ্ত । কোন কোন রোগীর কখন কখন 
কামেচ্ছার বৃদ্ধি প্রযুক্ত লিক্ষোথান ও অদম্য রমণপ্রবৃত্তির উপস্থিতি 
এবং রোগীর নিদ্রাবস্থায় রেতঙ্খলন। 


ধথ . হোমিওপ্যার্ষিক তৈজ্য বিজ্ঞান । 


মানসিক বিকার--উম্মাদ রোগ; কামোম্মত্বত। ; 
অবসাদবারু প্রভৃতি ।__-ফ্স্ফল্রাম্নেল ম্বাধীন উত্মাদাদি 
রোগের বিশেষ প্রসিদ্ধি শ্রুত হয় না(। অতিরিক্ত হস্তমৈথুন এবং 
ইন্ত্িয়সেবাপ্রযুক্ত কখন কখন মস্তিষীয় ছুর্ববলতাবশতঃ রোগীর বৃদ্ধি 
বিভ্রাট ঘটে । অনেক লময়ে যক্াকাস, মস্তিক্ষের ও মেরমজ্জার 
বিগলন (9০67179), কশেরুকমাজ্জেয় ক্ষয় বা লৌকমোটর এটাকৃ- 
সিয়া এবং পক্ষাঘাত প্রভৃতি ছৃশ্চিকিৎস্য ও সাজ্বাতিক রোগের প্রাথ- 
মিক মস্তিষ্ষীয় উত্তেজনা, সম্ভবনীয় রোগবিষয়ক দুশ্চিন্তা, এবং 
কখন কখন জননেন্দ্রিয়ের ভাবী শক্তিনাশের প্রারস্তিক দ্নায়বিক 
উত্তেজনা বশতঃ কামেচ্ছার অস্বাভাবিক উত্তেজনা প্রভৃতি নিবন্ধন 
মানসিক স্থথর্য্যহানি ও চিন্তা বিভ্রাট ঘটে। প্রকৃতির বিভিন্নতা- 
হুসারে এই সকল মানসিক লক্ষণ নানাবিধ রোগশ্রেণীভুক্ত হয়। 
পূর্বে বলা হইয়াছে স্স্ন্রুক্পীভ্ন মূলতঃ স্ষায়বিক উপাদান ও 
শক্তিনাশক বনস্ত। ফলতঃ আমাদিগের উপরিউক্ত মানসিক লক্ষণাদির 
' পরিণাম স্বরূপ ভাবী রোগ আশঙ্কারই বিষয়। চিকিৎসক যথা 
সময়ে উপরিউত্ত মানসিক লক্ষণের সম্যক উপলব্ধি করিয়া উপযুক্ত 
লাবধানতাসহ ফস্ফরাঁস প্রয়োগ করিলে উীল্পখিত ছুশ্চিকিৎস্ত 
রোগাদি সমূলে আরোগ্য করিতে না পারিলেও শোচনীয় পরি- 
ণাষের যে কিঞ্চিৎ সামশিক বাধা জন্মাইতে ও রোগবিষেষের কিঞ্িৎি 
লাম্যতা রক্ষা করিতে পারেন তদ্বিষয়ে সন্দেহ নাই। এবন্িব রোগা- 
দিতে অল্স্স্রল্লাতেল্স শিরঃশৃলে বর্ণিত ম্বায়বিক অসহিষুণতাদি 
সম্পূর্ণ লক্ষণই বর্তমান থাকে । ফলতঃ স্নায়বিক কোন গভীর রোগের 
প্রারস্ভিক মন্তষ্কীয় উত্তেজনার অবস্থাতেই উতয় রোগ লক্ষণ উৎপন্ন হয়। 
* উম্মাদ রোগগ্রস্থ রোগী অত্যস্ত উৎকণ্ঠান্বিতঃ ভীত এবং 
সময়ে ক্রোধে ক্ষিণপ্রায় হইয়া! পরক্ষণেই নিস্তেজ ও দুর্বল হই 


- ফস্ফরাস্‌ টিটি 
পড়ে। ইহার অধিকাংশ লক্ষণই দুর্বল মন্তিফের অসহিফু। ভাবের 
প্রকাশক। রোগী অত্যন্ত বিষন্নচিত্বৎ অবসাদগ্রন্ত এবং ম্বজনবর্গের 
অমঙলের চিত্তায় আশঙ্কান্থিত। জীবনে বীতরাগ সংসারে দ্বণা। 
মানসিক ভাবের পরিবর্তনশীলতা নিবন্ধন রোগী ক্ষাণে উচ্চ হান্য এবং 
ক্ষণে ক্রন্দন করে। কথন বা রোগী আপনাকে অতি গৌরবান্িত মনে 
করে, কখন বা নিলজ্জ ব্যবহার করে। 

কামোন্মাদ রোগে স্রস্ফল্লাম্েল্র উন্মত্ততা কমোন্মাদের 
ভাব ধারণ করিলে রোগীর অত্যন্ত শোচনীয অবস্থা হয়। সঙ্গমেচ্ছার 
ভয়াবহ ও অদম্য উদ্দীপন] নিবন্ধন পুনঃ পুনঃ লিঙ্ষোথান ও শুক্রস্থলন 
হইতে থাকে। বোগী অশ্লীলতা ও লজ্জাহীনতার পরাকাষ্ঠা প্রদশন 
করে। পরিহিত বস্ত্রাদি দুরে নিক্ষেপ করে। জননেক্দ্রিয়ের অস্বাভাবিক 
উত্তেজনা বশতঃ কাম প্রবৃতির প্রবলতা এবং অতিরিক্ত রেতোস্বলনে 
পুরুষ রোগীর ধ্বজভঙ্গ ও স্ত্রীরোগীর বন্ধ্যাত্ব দোষ ঘটে। 

চিত্তোদ্বেগ, অবসাদবায়ু বা হাঁইপকণ্তি য্লীমিসের 
্স্ম্নলী রোগী স্বাস্থ্য সম্বন্ধে অত্যন্ত চিন্তাযুক্ত। একা 
থাকিলে কিন্বা ঝটিকা উপস্থিত হইলে রোগী অতান্ত উৎ্কষ্ঠিত 
ও শঙ্কান্থিত হয়। পরিবর্তনশীল মানসিক ভাব প্রযুক্ত রোগী সময়ে 
অতি দুঃখ ভাবরাক্রস্ত অবস্থা প্রকাশ করে কখন বা অনন্দোৎফুল্প রোগী 
হ্ান্ত করিতে থাকে । 

শিরোধঘূর্ণন ব। ভাঁটিগো এবং ব্রেণফ্যাগ্‌ বা মস্তিঙ্গের 
ক্লান্তি | কুসকক্রীলেল্র উষধপ্তণপরীক্ষায় নানাবিধ শিরো ঘূর্ণন 
লক্ষণ উৎপন্ন হইতে দেখা গিয়াছে। মন্তিষ্ের মৃদু শোণিতাধিক্য- 
নিবন্ধন স্নায়বিক দুর্ববলতা ইহার সাক্ষাৎ কারণ বলিয় পরিগণিত। 
হস্তমৈথুন বা অপরিমিত ইঞ্জিয়সেবা প্রযুক্ত শ্বায়াবক বলক্ষয় ইহার 
মোলিক কারণ বলয়! অনযিত। শ্রস্তিদ্বীয় উদ্দীপনার লক্ষণ স্বরূপ 


২৩৪ হোমিওপ্যাথিক তৈবজ্য-বিজ্ঞান। 


মানসিক ও জ্ঞানেন্দ্িয় নিচয়ের অলহিষুণতা বর্তমান থাকে । মুক্ত- 
বায়ু মধ্যে, আহারাস্তে এবং সন্ধ্যাকাঙ্গে রোগের বৃদ্ধি হয় । রোগী ভ্রনণ- 
কালে মত্ত"ব্যক্তির ন্যায় টলিতে থাকে। মস্তক ভারি বোধ হয়া 
মস্তিষ্ষের বিশৃঙ্খল ভাব উপস্থিত হওয়ায় রোগী চতুর্দিকস্থ বস্ত তুর্ণায়মান 
হইতে দেখে । ডাং উইলিয়ম বোরিক বলেনঃ “যত প্রকার শিরেণ- 
ঘূর্ণন রোগ থাক] সম্ভব হইতে পারে, বিশেষতঃ তাহ] যদ্দি জায়ুদৌর্র্ল্য- 
ঘটিত হয়, ব্স্নহল্লান ত্বারা তাহার উপকার হইবে ।” ইহার 
পরিণামে এবং অতিরিক্ত মানসিক শ্রম ও চক্ষুর অবিশ্রান্ত ব্যবহার নিবন্ধন 
মস্তিত্বীয় ছূর্বলত' বশতঃ চিস্তাশক্তির অভাব হইলে “মন্তিষ্কীয় ক্লান্তি” 
বা. শক্রেণফাগ” জন্মে। ফুসনফল্প্রীত্পেল্স অতি কঠিন উপদ্বান- 
গত ধ্বংসকর ও ক্রিয়াগত মস্তিষ্ধীয়া রোগের প্রারস্তিক অবস্থায় 
উপরিউক্ত লক্ষণ প্রকাশ পায়। | 

বচনুহলাতন-সোলার প্লেকসাস্‌ বা উদ্ররস্থ সহানুভূতিশীল 
স্মায়ুদ্ধাল বিশেষের রোগ জনিত অজীর্ণদোষে ইহার শিরোধূর্ণন জন্মে! 
স্নায়বিক দৌর্ধল্য ইহার পরিণাম । রোগীর মস্তকপম্চাতে শিরঃশুলঃ 
মন্তকে তাপ, চক্ষৃতে রক্তিম এবং কটিদেশে বেদনা হয়। উঠিয়া, 
বসিতে, শকটারোহণেঃ এমন কি আহারান্তেও কষ্টের বৃন্ধি হয়। 

ক্রাক্সন্নিম্্রা_ আমাশয়াজীর্ণ প্রুক্ত শিরোঘূর্নে বমন এবং 
মূচ্ছা হইবার উপক্রম । শয়ানাবস্থা হইতে গাত্রোথান করিতে ও 
শরীর চালনায় রোগের বৃদ্ধি। 

হ্িনক্কুনন-আমাশয়িক অজীর্ণঘটিত রক্তহীনতা। এবং শারীরিক 
দৌর্বল্য ইহার, শিরোধূর্ণনের কারণ। শারীরিক রসাপচয় ইহার, 
রোগের অন্তবিধ কারণ। 

নানু ভন্মিকা। ও প্াাল্‌্স্লোর্লা-স্থলবিশেষে আমা- 
শয়াজীর্ণনিবন্ধন.পিরে |নৃর্ণনে স্ব স্ব প্রদর্শক লক্ষণানুসারে ফছকারী। 


ফসফরাস । ২৩৫, 


সেরিব্রাল. সফনিং, মস্তিফাকোমলতা। বা বিগলন ।-- 
মস্তিফ্ষোপাদান সম্পৃ্ণ ধ্বংস হইবার পূর্ব্বে অথবা রোগের প্রথমাবন্থয় 
যখন মস্তকের মৃহু বেদনা, রোগীর ছূর্ববলতা ও অবিশ্রান্ত ক্লাজ্জচাব এবং 
ভ্রমণে কিঞ্চিৎ কষ্টান্ুভৃতি প্রভৃতি আসন্নরোগের পরিচয় প্রদান করেঃ 
তদবস্থায় চন স্রল্লীতন প্রয়োগে বহুতর রোগীর বর্তমান রোগলক্ষণ 
দুরীভূত হওয়ায় রোগী আশক্ষিত রোগাক্রমণ হইতে রক্ষা 
পাইয়াছে। শ্রুংন স্রুক্সীসেন্র অধিকাংশ রোগে, বিশেষতঃ এস্থলে” 
ফস স্ষল্লামেল্প লক্ষণের পূর্বে ন্ান্ন ভন্সিক্াক্র 
লক্ষণ উপস্থিত হইতে দেখা যায়। এজন্য হুস্সেন্ পূর্বে প্রা়শঃ 
ননাকুলেল্ প্রয়োগ ফলপ্র্দ। কখন বা রোগ বিশেষের কতিপর 
লক্ষণ হুশ, দ্বারা দূরীভূত হইলেও কতিপয় লক্ষণ অবশিষ্ট থাকিয়া 
ননশকস্‌ প্রদশিত করে। সাধারণতঃ লাঁকসনঃ ফস ক্রল্লাসেন্ল 
প্রতিষেধক। 
প্পিত্রিক্কষ এজ্িনিড-মতিরিক্ত মানসিক শ্রম করিলেই 
রোগীর মস্তিষ্কের গভীরদেশে তীক্ষ শিরঃশূল হয়। অনেক সময়েই 
মস্তিষ্কের রক্তাধিক্য মেরুমজ্জ। পর্য্যন্ত বিস্তার. করায় উপরিউক্ত লক্ষণ 
সহ কামোত্তেজনা হইলে প্রবল লিঙ্গোথান হইতে থাকে। 
স্পাইন্তাল ইরিটেসন ব1 মেরুমজ্জীর উত্তেজন! , 
পৃষ্ঠশুল ; পক্ষাঘাত বা প্যারালিসিস্‌1-_গুর্কোক্ত মণ্িষের 
কোমলতা, মেরুমজ্জার উত্তেজনা ও তনিবন্ধন পৃষ্ঠবেদনা, মেরুমজ্জার 
কোমলতা এবং অর্ববদাদি কর্তৃক মেরুমজ্জার চাপ প্রসৃতির ফল স্বরূপ 
অর্ধাঙ্গ এবং যুধমগুলের পক্ষাঘাত প্রভৃতি নানা প্রকার স্নায়বিক শক্তি- 
হানিযূলক রোগ জন্মে এই লকল রোগের ওঁধধ মধ্যে ুসক্রল্লাস 
অতি. প্রধান স্থান অধিকার করে! উপরিউক্ত মেরুমজ্জ। রোগে 
প্রথমে তাহার উদ্দীপন! উপস্থিত হওয়ায় মেরুদণ্ড বাহিয়া সাময়িক ও 


২৩৬ হোমিওপ্যাথিক, ইতযজ্য-বিজ্ঞান। 


অলঘ্নীয় বেদন। এবং ন্পর্শালহিষুতা ও দুর্বলতা জন্মে! হল 
কলীজ্ন রোগে, বিশেষতঃ পৃষ্ঠে উভয় অংশফলকাস্ছির মধ্যবত্া 
প্রদেশে ্মত্যুগ্র জালাকর: বেদনা এবং পৃষ্ঠধংশ ( পৃষ্ঠবংশের 
কণ্টক প্রবর্ধন ) চাপিলে অসহনীয় বেদনা হয়। মেরুমজ্জা রোগঘটিত 
পক্ষাঘাতে আক্রান্ত পার্খের পেশীনিচয়ের সন্কোচন ঘটে এবং শরীরাংশের 
পক্ষাঘাত জন্মিলেও তাহাতে কীটবিচরণ ও ছিয্নবৎ অনুভূতি থাকে । 
তাহার তাপ বৃদ্ধিসহ অসাড়তা জন্মে । পৃষ্ঠৰংশের গুরুত্ব এবং ক্লাস্ততালের 
অনুভূতি, বিশেষতঃ শিড়িতে উঠিতে অধিকতর কষ্টাদ হয় ও রোগী ভ্রমণে 
অক্ষম হইয়! পড়ে। পদ তলের বেদনা হয়, তাহাতে ঝিন্বিনি 
ধরার অনুভূতি জন্মে। পথের সাষান্য অসমতাতেই ভ্রমণ করিতে রোগী 
হুচট থোয়। রোগী উত্তেজনাপ্রবণ থাকে । শোণিতশুক্রাদ্ধি জৈবরসাপ- 
চয়, শীপ্র শীদ্র অধিক সস্তান প্রসব এবং প্রথম বয়সের বাক্তিদিগের 
দ্রুত শারীরিক বুদ্ধি প্রভৃতি উপরোক্ত বাক্তিদিগের অতি শ্রীদ্র পক্ষাঘাত 
প্রভৃতি রোগের সাক্ষাৎ কারণ বলিয়া গণ্য। 
সক ওন শু ন্মিন্কা_ পৃষ্ঠবেদনায় রোগী উঠিয়া বসিয়া পার্খ- 
পরিবর্তন করিতে বাধ্য। বিশেষতঃ বেদনা কটি আক্রমাণ করে । 
ভাাইন্কপ্োডিস্রাক্ষম-উভয় অংশফলকাস্থির মধবর্ত স্থানে 
অলস্ত কয়লা থাকার স্তায় জ্বালা । কটির কাঠিন্ঠ ও বেদনা । 
হিনিক্ষেতিল- হঠাৎ, পৃষ্ঠ আকড়িয়া ধরে। 
চ্লাইলিন্না্ম, আঁল্ফ২ পৃষ্টবংশের উত্তেজনায় পৃষ্ঠদেশীয় 
মেরুমজ্জা অত্যন্ত স্পর্থাসহিষ্ । গ্রীবার সর্ধ্বনিয় ও পৃষ্ঠের সর্বেধার্ঘদ 
কশেরুকাস্থি চাপিত করিলে অত্যন্ত বেদনাযুক্ত। 
_ এল্লুক্সিন্মাঁ--মেরুমজ্জার রোগানবন্ধন পক্ষাঘাতের পক্ষে 
স্উপকারী। পদঘ্বয় এতাদৃশ ভারি বোধ হয় যে রোগী তাহা কষ্টে টানিক় 
ফেলিতে পারে) উপবেশনাবস্থাতেও' ক্লান্তি বোধ । 


ফস্ফরাস্‌। ২৩৭ 


ফসকফল্লাস১লীর্ান এবং জিন্স পক্ষাঘাতবোগে 
ইহারা অনেকাংশে সমক্রিয়া। আযর়বিক শক্তিহানি এবং মস্তিষ্ষীয় স্সায়ু- 
পৰার্থের বিগলনসহ কম্প থাকলে স্কন ও ভিহ্্ট উপকারী 
হস্স্‌ পক্ষাঘাতসহ চক্ষুপুটের পতন থাকে না এবং জিহ্কান্সেল 
ন্যায় ইহার রোগ ওয়াইন মদ্যপানে বৃদ্ধি হয় না। গাল্ান্মেল, 
পক্ষাঘাতে আক্রান্ত অঙ্গ শুষ্ধ হইয়া যায় এবং শীর্ণ অঙ্গের ও উদরের' 
বেদনা পর্য্যায়ক্রমে উপস্থিত হইতে থাকে। 
শিক্ষার্থীদিগের বিশেষরূপে স্মরণ রাখা কর্তব্য যে উপরি উক্ত পক্ষণ-- 
ঘাত প্রভৃতি রোগ অথব তদ্বৎ যে কোন প্রকার দুরারোগ্য রেগ চিকিৎ- 
সায়.লক্ষণাপেক্ষ! রোগীর ধাতু বিষয়ক জ্ঞানলাভ ও তদন্থসারে উষব 
ব্যবস্থাই ফল লাঁতের মূল। অতএব রোগীর জীবনের আমূল শারীরিক 
অবস্থা জ্ঞাত হইয়া ওঁষধ নির্বাচন করা উচিত। 
লোকোমটর এট্য।কাসয়া (1০০০£০০:০৮ 2১021) 17 
এ রোগে মেরুমজ্জা বাহিয্বা অত্যন্ত জ্বালা, এবং আক্রান্ত অঙ্গে 
চন্চনি ও কীট বিচরণবৎ অনুভূতি প্রভৃতি মেরুমজ্জার স্পষ্টতর উত্তেজনা 
লক্ষণ বর্তমান থাকে । রোগের চরমবুদ্ধির সময়ে বর্তমান না! থাকিলেও- 
রোগাক্রমণের প্রাথমিক অবস্থায় জননেক্দিয়ের উত্তেজনা ইহার 
অবশ্তস্ভাবী লক্ষণ বলিয়! গণ্য। ইহাঁর অন্ান্ট লক্ষণ মধ্যে চক্ষুতে 
আলোক প্রভার উদয়, লিখিতে হস্তের কম্প, স্নায়বিক ভুর্ববলতা 
এবং শৈত্যসংস্পর্শ নিবন্ধন শরীরের ভিন্ন ভিন্ন অংশে অগ্রিস্ফ্লিঙ্গস্পর্শবৎ 
অন্ুভূতিসহ বেদনাই প্রধান। মদ্য মাংসের অমিত ব্যবহার এবং অতি- 
রিক্ত ইন্দ্রিয়সেব! নিবন্ধন রোগে ন্নান্তনভ্ডক্সিক্ক1 উপকারী । 
স্নায়ুমগ্ুলের ক্রিয়াদৌর্বল্য বা নিউরিস্থিনিয়া ।__ 
মেরুমজ্জার উপাদানগত পন্লিবর্তন ঘটিত রোগের পুর্ববাভাসম্বরূপ এই 
প্রকাররোগলক্ষণাদি উপস্থিত হইতে দেখা গিয়া থাকে । এই সকল' 


২৩৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞাল। 


লক্ষণের গুরুত্ব উপলদ্ধি করিয়া যখালময়ে ফস্ফল্লাতন প্রয়োগ 
করিলে অধিকাংশ রোগীকে বছুতর ছুশ্চিকিৎস্ত অথবা অসাধা" 
স্মায়বিক রোগের কবল হইতে রক্ষ! করা যায়। বোগীর দ্নায়বিক 
দুর্বলতা নিবন্ধন উত্তেজনাপ্রবণতা বশতঃ আশন্তক বিষয়ে অতীব 
অসহিষ্ণভাব উৎপন্ন হয়। মন্তিক্ষের দুর্ববলত। প্রযুক্ত -চিন্তাশক্তির অভাব 
ঘটে। শরীরের স্থানে স্থানে জালার অনুভূতি ঘর্ষণে উপশম থাকে। 
পদঘ্ধয় ছুর্বল, অসাড় ও শীতল থাকে এবং শরীরের বহিষ্বার রক্ষক 
সস্কোচনী পেশী নিচয়ের শিথিলতা জন্মে। রোগী অনুভব করে যেন 
সামান্ঠ নড়িলেই তাহার পৃষ্ঠ ভগ্ন হইবে। কর্ণমধ্যে শব্দের উপস্ভিতি 
ইহুযুর অন্তর প্রদর্শক লক্ষণ মধ্যে গণ্য। স্বাযুমণ্ডলের বলক্ষয়নি বন্ধন 
হঠাৎ প্রগাঢ় ছুর্বলতার পক্ষে সুনফ্ল্ণসন অতিপ্রধ।ন স্থানীয় উষধ। 

ক্োকা1 মানসিক অবসাদ সাধারণ দুর্বলতা এবং কাধ্যে 
প্রন্ত্তিহীনতা ইহার উৎকৃষ্ট প্রদর্শক | সামান্ত শ্রমেই রোগী ক্লান্ত 
হইয়া পড়ে। পু 

এনাক্ার্ডি্্রান্ম__মানসিক শক্তিহীনতার জন্য হই! প্রসিদ্ধ। 
চিন্তা এবং স্মরণ শক্তি অত্যন্ত অবসাদ্দিত হয়। ইহার পরিণাম ফলে 
বাতুলতা জন্মে 

চক্ষুরোগে--এম্রিয়পাইয়া ব| দৃষ্টিমালিন্য ; এস্ডেন- 
পাইয়া বা দৃষ্টিদৌর্ববল্য ; ক্যাটারাকৃট বা মতিয়াবিন্দু; 
করডাইটিস্‌ বা কৃষ্ণীবরক বিল্লীপ্রদাহ; রেটিনাইটিস্‌ 
বা চিত্রপত্রোষ প্রভৃতি 1__-সাধারণতঃ চক্ষুর বহিশ্থরোগচিকিৎসায় 
ম্স্ফল্লামেল্ল উপযোগিতা প্রায়ণঃ দৃষ্টিগোচর হয় না। চক্ষুর 
স্নায়বিক উপাদ্ধানগত রোগ নিবন্ধন শক্তি হানি হওয়ায় কোন কোন 
প্রকার দৃষ্টিবিভ্রাট রোগে ইহা অনেক সময়ে সফল হুইয় থাকে । কিডনি 


কস্ফরাস। . ২৩৯ 


রোগনিন্ধন এল্বুমিনুরিয়া ও খতুরোধ প্রসূতি জরায়ুরোগ অগ্তাধার বা! 
ওতভারিরোগ এবং রেতঃ প্রভৃতি জৈবরসক্ষয় শ্রুস্ফল্লাঙ্ন চঙ্ষু- 
রোগের কারণ। আমরা ইতিপূর্বে স্স্ফলক্লামেল্স ক্রিয়া সম্বন্ধে 
যাহা বিবৃত করিয়াছি তাহাতে অবশ্যই বোধগম্য হইবেংযে ইহার চক্ষু 
রোগ অত্যন্ত কৃন্ুসাধ্য | ইহার দৃষ্টিদৌর্ববল্য সহজ ন্সায়বিক ছুর্বলত] 
ঘটিত নহে। ইহাতেও ন্যুনাধিক স্নায়বিক উপাদানগত পরিবর্তন উৎপন্ন 
হয়। রোগের প্রথমাবস্থায় চক্ষুর ন্বায়ুমগ্লের উদ্দীপন জন্মে। রেটিনা, 
করইড প্রস্তৃতি বিল্লা চক্ষুর অভ্যন্তরীণ উপাদানে রক্তাধিক্য হয় এবং 
আহা প্রদ্ধাহেও পরিণত হইতে পারে । এবিধ কারণে সায় পদার্থের ক্ষয় 
ও পোষণবিকার বশতঃ উপাদানপরম্পরার নানপ্রকার পরিবর্তন ঘটে। 

রোগের শ্রথমাবস্থায় নানাপ্রকার দৃষ্টিবিত্রাট জন্মে। দৃষ্টিশক্তির 
স্বাস হয়। রোগী নানাপ্রকার বর্ণ দৃষ্টি করে। চক্ষুর সম্মুখে কাল- 
বিন্দু উপস্থিত হয়, রোগী দৃষ্টবন্ত ধূসরবর্ণ ঝিলী আবৃত দেখে। বোগী ' 
বোধ করে যেন সর্ধদায়ই সে কুয়াসার মধ্যে দৃষ্টি করিতেছে। বন্ধ 
সকল লোহিবর্ণ প্রতীয়মান হয়। পাঠকীলে অক্ষর লালবর্ণ 
দেখায়; ফস শ্রুল্লীতন চক্ষুরোগে ভিন্ন অন্ত কোন ওষধের রোগে 
এরূপ লক্ষণ দৃষ্ট হয় না । ইহা ইহার অতি মহার্থ প্রদর্শক । ফস্ফরাস্‌ 
চক্ষুরোগে উপরি উক্ত অবস্থা বড় সাজ্বাতিক পরিণাম স্চিত করে। 
অতএব চিকিৎসা পক্ষেও ইহা একমাত্র উপযোগী কাল বলিয়া 
বিবেচিত হয়। রোগের ভিন্ন ভিগ্ন অবস্থায় দৃষ্টিমালিন্ত, দৃপ্তি- 
দৌর্ববল্য প্রভৃতি উপস্থিত হয় এবং যথাসময়ে সু স্রুল্লান প্রযুক্ত 
হইলে উপকারের আশা করা যায়। ইহাতে রোগী পাঠ করিবার চেষ্টা 
করিলে অক্ষর নিচয় শৃঙ্খলাহীন দেখে এবং চক্ষু চন্চন ও জ্বালা করে। 
টাইফয়েড জরান্তের দৃষ্টিমালিন্যেও ইহা কাঁধ্যকারী। নৈছ্যতিক 
আঘাতজনিত অন্ধত্ব এতদ্বারা 'আারোগ্য হয়। 


২৪০ হোষিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


এই সকল চক্ষুরোগে বোগী প্রদীপালোকের চতুঃপার্খে লবুদ্গবর্ণ যণ্ডল' 
দেখিতে পায়! ইহার প্রয়োগে মতিয়াবিন্দ্ু রোগের বাধা জগ্মে। 
মতিয়াবিন্দুর অন্যান্য উধধ মধ্যে ফ্লিলিজ্লিস্া? কন্নাইক্মাক্ৰগ 
স্দিব্ছেনিল এবং ন্ে্রীত্ (মি উ উল্লেখযোগ্য । 
হুমণাইক্সাস্ম- গণ্ডযালীয় চক্ষুপ্রদাহে, প্রদাহের তুলনায় 
আলোকাতদ্ক অধিকতর হয়। অতি সামান্তা রক্তিম থাকে, কখন বা নাও 
থাকিভে পারে । তাকাইলেই চক্ষু হইতে বেগে জল্আাব হয়। 
ডাং ট্যাল্কট ইহা দ্বার! মতিয়াবিন্দু আরোগ্য করিয়াছেন। ডাং 
ডাজিয়ন ইহাকে পক বয়সের অসামগ়িক দুরবৃষ্টি রোগের পক্ষে 
উপকারী মনে করিতেন। প্রচলিত সময়ের রোগে ইহা নিক্ষল। 
জিহ্কীন্ন_টেরিজিয়াম বা অনুপক্ষরোগে (চক্ষুর উপর মাংসবুদ্ধি) 
চন্ডনি ও চক্ষুর অত্যন্তর কোনে (170৩1 087005) হুলবেধান্ভৃতি 
" থাকিলে এবং কালব্যাগী চক্ষুর প্রদাহ প্রযুক্ত কর্ণিয়ার বা কালক্ষেত্রের 
অন্বচ্ছতা জন্মিলে উপকারী । 
জেউ্লান্নিল্জী। -ইহাও টেরিজিয়াম আরোগ্য করিয়াছে। 
শ্বচিন্কগান্ন-মতিয়বিন্দু চিকিৎসায় উহ! বিশেষ খ্যাতি লাত 
করিয়াছে । ডাং নর্টন ইহাকে মতিয়বিন্দু চিকিৎসায় প্রধানতম স্থান 
প্রান করেন। ৃ 


বধিরতা বা! ডেফ নেস্‌ ও হার্ডনেস্‌ অব হিয়ারিং ।-_- 
কর্ণের স্ায়বিক উদ্দীপনা বশতঃ কর্ণে নানাপ্রকার শব্দ শ্রুত হওয়ার 


বিষয় ইতিপূর্বে বণিত হইয়াছে। ক্স স্রুল্ীতেক্স বধিরতা বা 
আংশিক বধিরতার_বিশেষত্ব এউ যে, বোগী প্রধানতঃ 'মনুস্তের কথা 
শ্রবণে ন্যুনাধিক অক্ষম হয়। ইইগ্নেসিয়ীর রোগী অন্ত শব্দে বধির 
থাকে কিন্তু মন্য্যের কথ! শুনিতে পায়। এই সকল বধিরতা 
টাইফয়েড জরান্তিক ন্সায়বিক দুর্ব:তানিবন্ধন. জন্মে ॥. শেপিতাধিক্য 


কম্ফরাল্‌। ১ 
বশতঃ বধিরতাসহ কর্ণমধ্যে গুণ গুণ ও নানাপ্রকার উজ্ঞ 
শব্দ হয়। 

নাসিকাসপ্দি » করাইঞ্জা; রোজ-কোল্ডি।-_-সাধারণ 
তরুণ সন্দিতে সস্স্লাীস্নেল্প বিশেষ প্রযোগিতা দৃষ্ট হয় না 
কিন্তু সন্দি নাসিক! হইতে অপঃগামী হইয়া বক্ষ আক্রমণ করিলে ইহার 
প্রয়োগ হইয়া থাকে । হুস্অলল্রীস্লেব্র? স্রাণে অসহিষ্কুতার বিষয় 
ইতিপূর্ব্বে বিবৃত হইয়াছে। পুষ্পদ্রাণের অসহিষ্ণুতা বশতঃ পুস্পের 
উগ্র ভ্রাণে এক প্রকার সন্ধি জন্মিয়া থাকে তাহা «রোজ কোল্ড” 
নামে খ্যাত। পুষ্পাঙজাণে রোগীর মৃচ্ছর্ণর ভাঁব। ইহা গুল্সবায়ুর অঙ্গ 
স্বরূপ। জুস্‌* হটে স্যাজ্জুই, ভ্ঞালেক্রি এল্হ 
সান্কস্ন ভভুইহার ওষধশ্রেণীতুক্ত । 

পিনস্‌ বা পুতিনহ্ত ; নাসিকার পলিপাস্‌ বা 
বহুপাদার্বধ্ধ রোগ ।-_পুত্তাতন সদ্দিরোগে শোশিতরেখাযুক্ত সবুজ 
্লেম্সার আব হইলে ক্স্‌ দ্বারা উপকার হয়, শোণিত রেখা না 
থাকিলে ইহান্থারা কার্য্য হইতে দেখা যায় ন7া। কখন কখন লাসিকা 
নাড়িলে রক্তআ্রাব হয়। নাপিকাস্থির মৃত্যু র নিক্রোসিস হইলে 
নাসিকা লোহিতবর্ণ ও স্পর্শে বেদনাযুক্ত থাকে । নাসিকায় পুতিগন্ধ 
জন্মে। পলিপাস্‌ বা লাসিকার বহুপ্াদার্বদ রোগে নাসিকা হইতে 
প্রচুর উজ্জ্বল লোহিত বক্তত্রাব ঘটে । 

স্বরযন্্ রোগ--স্বরলোপ বা এফনিয়া ; মেন্দে নাস্‌ 
ত্রুপ বা! সবিল্লিক ঘুংসি কাপি ।-_স্বরঘন্তর প্রবাহ বা! ল্যারিঞাই- 
টিস্‌ রোগের অবস্থাবিশেষে স্হান, ছারা উপকার হইয়া 
থাকে। ্বরযস্ত্রের অত্যন্ত স্পর্শাসহিষ্ু বেদনা! এবং দ্বরতঙ্গ সন্ধ্যাকালে 
এতাদৃশ বৃদ্ধি পায় যে তাহাতে রোগীর প্রায় সম্পূর্ণ স্বরলোপ ঘটে। 


১৬ 


২৪২ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞান । 


রোগী কথা বলিলেও কাঁসি পাষ। বেদনার অসহনীয় বৃদ্ধি হয় বলিয়া বোগী 
চুপ করিয়া থাকিতে ও সাধ্যান্ুসারে কাসি চাপিয়৷ রাখিতে বাধ্য হয়। 
ক্যাটারেল্‌ বা! মেস্বে.নাস্‌ ক্রুপ অথবা সদ্দিজ সবিল্লিক 
ঘুংরি কাসি রোগের শেষাবস্থায় প্রভূত স্নায়বিক অবসাদ বশতঃ স্বর 
লোপ, প্রগাঢ় ছুর্ববলতা, শরীরের শীতলতা, চটচটে ঠাণ্ডা ঘর্ম, শ্বাস প্রশ্থাসে 
ঘড় ঘড় শব্ধ, পাগুর মুখমণগ্ুলের বসিয়া যাওয়া ত্ৃশ্ত এবং অধঃ চোয়ালের 
ঝুলিয়া পড়া প্রভৃতি শোচনীয় লক্ষণ উপস্থিত হইলে হুহন, প্রযুক্ঞ হয়। 
_কাসি বা কফ. ।-_পুবের বলা হইয়াছে শঃপিকার সদ্দি রোগে 
ক্স ্রল্লীসেল বিশের প্রয়োগ তৃষ্ট হয় না, কিন্তু সদ্দি অধঃগামী 
হইলে অথবা প্রথমেই বুকে বসিলে অর্থাৎ শ্বাননালী বা ট্রেকিয়া 
আক্রমণ করিলে ইহা! প্রধান ওুঁধধ বলিয়া গণ্য । ফলতঃ পূর্বববর্ণিত 
ফস্ফল্রীসন, ধাতুবিশিষ্ট ও যক্ষাকাস প্রবণতাধুক্ত ব্যকিদিগেরই 
প্রায়শঃ এপ্ধপ ঘটিয়া থাকে । অনেক সমরে নাক৩ন্‌ লক্ষণযুক্ত সর্দির 
শেষাবস্থায় এবং ওুলিলক্া্ন, নেসা সর্দি ত'হার ব্যবহারে বসিয়া 
বক্ষ আক্রমণ করিলে শু, ব্যবস্থত হইয়া থাকে । বুক (্টার্ণায অস্থি 
পশ্চাৎ ) ও স্বরযন্ত্র শুড় শুড় করিয়! ইহার কাসিএ উদ্রেক হর। 
কথা কহিলেঃ কি কোন প্রকার শব্দ করিলে এবং শ্বাস প্রশ্বাসের কোন 
পরিবর্তন করিলেই কাসি পায়। কাসি প্রথমে শু থাকে ও পরে পুরাকার, 
আটা শ্লেম্মা নিষ্ঠঠত হয়। উষ্ণ বায়ু শীতল হইদ্গে রোগের বৃদ্ধি হওয়ায় 
বক্ষ শুফতা এবং তাহার উদ্ধপ্রদেশের সক্কোচনবোধসহ শুষ্ক কাসি হয়। 
_ আহারাস্তে আমাশয়োর্ধ কোটরস্থান শুড় শুড় করিনা যে কাসি হয় 
তাহাকে আমাশয় অথব1 যকৎ কালি বলে। কোঁন অপরিচিত ব্যাক্তি 
গুহে প্রবেশ করিলে মানসিক উত্তেজনা বশতঃ ইহার স্নায়বিক কালির 
বৃদ্ধি হয়। কোন প্রকার উগ্র গন্ধে, বাস্তবিক পক্ষে কোন সৌগন্ধি 
বন্ধুর স্রাণেও ইহার কাসির উদ্রেক হুইয়! থাকে। ৃ 
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তবেলাডন্মা-কাসির প্রথমাবস্থায় বক্ষের টাটানি, স্পর্শাসহিকুঃ 
বেদনা এবং জর. ইহার দ্বারা উপশম হইলে যে গলাভাঙ্গা ও কর্কশ 
স্বর থাকিয়া যায় তাহা শঙ্ন, আরোগ্য করে। 

রক্ত কাসি বা হিমপ্টিনিস.।-_কাসিতে উজ্জ্বল লোহিত- 
বর্ণ শোণিত তরলাবস্থায় নিষ্ঠুত হুইয়া পরেও যদি জমাট না বাধে 
তাহাতে ফম্স্ফল্রাস্‌ উপকারী । 

্রঙ্কাইটিস এবং নিউমনিয়া বা ক্রঙ্ক-নিউমনিয়া 
রোগ ।- নিউমনিয়ারোগ চিকিৎসায় ফুল স্রল্লাত্শ, অতি প্রধান 
স্থানীয় ওবধ মধ্যে গণ্য হইয়াছে, তথাপি ইহার প্রয়োগ যে বিশেষ 
বিবেচনাসাপেক্ষ তাহা শিক্ষার্থীদিগের হৃদরঙগম হওয়া আবশ্যক ! 
কেননা এই ঝোগচিকিৎসায় ইহ! যথোপযুক্ত খ্যাতি লাভ করিলেও 
যথা তথা ইহার প্রয়োগ আশানুরূপ ফলপ্রদ হয় না। রোগসহ উপসর্গ 
রূপে ব্রঙ্কাইটিস না থাকিলে, ফুসকুসবেষ্ট বা প্লরা প্রধানরূপে আক্রান্ত 
হইলে বা প্লুরনিউমোনিয়ারোগে ( ত্রায় উৎকৃষ্ট ওষধ ) এবং 
আক্রান্ত ফুসফুসাংশ সর্ববতোভাবে ঘনীভূত (হিপাটাইজড বা সলিডি 
ফাইভ.) হইলে ইহার উপকারিতা দৃষ্ট হয় না। ফলতঃ গণয়ালা- 
ধাতুগ্রস্থ, স্ুস্ফুল্লীতন শরীরাবয়বযুক্ত এবং বক্ষরোগ প্রবণতাবিশিষ্ট 
ব্যক্তিগণই ইহার রোগের উপযুক্ত কার্যক্ষেত্র। এই সকল ব্যক্তির 
নাসিকায় দর্দি হইলে সহজেই অধোগামী হওয়ায় অথবা 
প্রথমেই সর্দি বক্ষ আক্রযণ করায় ত্রষ্কাইটিস্‌ রোগ জন্মে। এই অব- 
স্থায় প্রবল জরাদি শ্বেলাডন্নাক্রলক্ষণ বর্তমান থাকিলে তাহা দ্বারা 
রোগের প্রবলতা দূর হওয়ার পরে স্রুস্ফল্পা তন, আরোগ্যের সম্পূর্ণত1 
প্রদান করে। লক্ষণান্থারে প্রথমেও স্ৰুস্নেক্ব উপযোগিতা! দৃষ্টিগোচর 
হয়। রোগী বক্ষরোগগ্রবশতাবিশিষ্ট থাকিলে রোগ অনেক সময়েই 
ফুসফুপের যূল উপাদান বা বামুকোষ অচিরাৎ আক্রমণ করে। অখা| 


২৪৯ হোমিওপ্যাথি তৈধজ্য-বিজ্ঞান ( 


যুগপৎ খায়ুনলী ও ফুপফুস আক্রান্ত হওয়ায় ব্রদ্ব-মিউমনিয়া রোগ 
উৎপক্ন ছয়! এই রোগের প্রথশাবস্থায় আক্রান্ত ফুসফুসাংশের বায়ু 
কোধনিচয় প্রদাহিক শ্রাথ কর্ডভৃক সম্পূর্ণ পরিপৃরিত বা নিরেট আবন্থা 
প্রাপ্ত না হইলে অথবা ক্লোগের অপেক্ষাকৃত শেষাবস্থায় তরলীভুত 
প্রদ্থাহিক আব শোষনাদি দ্বারা কিথিৎতৎ দুরিভূত (£:63০19007) হওয়ায় 
ফুসফুস আংশিকরূপে প্রর্াহিক শ্রাবমুক্ত হইলে স্রুভ্ব, প্রযুক্ত হয়। 
রোগী কাসিলে বক্ষের বেদনায় বোধ করে যেন বক্ষাভ্যস্তরে কিছু 
ছিন্্র হইয়া আলগণ হইতেছে। হ্বরবস্ত্রে লঙ্কোচন ও উর্ধাবক্ষে শ্বাস- 
রোধকর চাপান্ুভূতি জন্মে। রোগী বোধ করে যেন বক্ষ শোণিত- 
পূর্ণ রহিয়াছে । আকর্ণনে বাযুূনলীতে (8:0201) শুফ ও আর্ত 
শ্লেম্ার শব্দ এবং বক্ষের প্রতিঘাতে নিরেট ও আকর্ণনে'পুট পুট প্রভৃতি 
প্রসিদ্ধ শব্দে যুগপৎ ক্রস্কাইটিস ও নিউমনিয়া অথবা ব্রস্ক-নিউ- 
মনিয়ার বর্তঘানতা প্রকটিত করে। শ্বাসকষ্ট থাকে এবং উর্ধ বক্ষে- 
শুক্ষতা, জালা, কীচা বা অবদারণ ভাবের অন্ধভূতি বিশেষরূপে 
্দ্কাইটিস রোগের পরিচয় দেয়। স্বস্মুল্রীস্‌ রোগের নিষ্ঠত 
রক্ত ও শ্ললেম্সাযুক্ত, বিশেষতঃ হরিদ্রাত এবং শোণিতরেখাক্কিত গয়ার 
ইহার বিশেষ প্রদর্শক বলিয়া গণ্য। অবস্থা্ুসারে গয়ার ক্রাক্স- 
লিম্ালর স্তায় “রাষ্টি" (লৌহমঙ্গবর্ণবিশিষ্ট ) হয়। 
. রোগের অপেক্ষারুত শেষাবস্থায় টাইফয়েড বাদুর্্বল বৈকারিক 
লক্ষণ উপস্থিত হইলে স্রুঙন অল্প্রাস্ন অতি উৎকুষ্ট গুঁধধ মধ্যে গণ্য। 
ক্রাস্ত্রনিস্থ শ্বল্প বৈকারিক রোগের উষধ | যে রোগের প্রথমা- 
বস্থায় ক্রস প্রযুক্ত হয় পরে তাহারই 'গভীরতর ছুর্ধবলতা ইত্যাদি 
টাইফয়েডলক্ষণ প্রকাশিত হইলে হক্তনম্ল্শতন অতি উপযোগী 
ওঁধধ বলিয়া জানিতে হইবে। আতেলঞ্্র টাইফয়েড লক্ষণে 
স্বায়াবক দুর্বলতা বশতঃ. রোগী, মানসিক ও শারীরিক অবলাদগ্রস্ত হয় 


ফস্ফবাসূ। ২৪৫ 


এবং অন্পস্ট গ্রলাপ কহিতে থাকে । যুখ বিবর্ণ এবং শরীর ধর্মযুক্ত ও 
ন্যুনাধিক হরিদ্রাভ হয়। যকৃৎ স্পর্শে বেদন্বাধুক্ত থাকে । বোগী 
অসাড়ে মলমুত্র ত্যাগ করে এবং নাড়ী ছুর্বল ও ভ্রুত হইয়া যায়। 

টানুর্চলিন্মাস্‌--ডাং আর্ণাল্ফি বলেন, “লবুলার (ফুস্ফুস্‌ 
গোলকান্ুর) নিউমনিয়া রোগে ইহা সচল স্রন্রাজ্ন অথবা এন্টিস্ষম- 
উট অপেক্ষা শ্রেষ্ঠতর ওষথ” ; এবিষয়ে মতাষত প্রস্কাশের উপ 
যুক্ত চিকিৎসকগণেরও ইহার সত্যতা বিষয়ে সন্দেহাপনোদন হইয়াছে 
কেহবা প্রত্যেক নিউমনিয়া রোগে ৬ হইতে ৩০ মধ্যে কোন না কোন 
ক্রযের টু লী ন্বুহ্য মধ্যগামী (17051০72501) রূপে ব্যবহার করেন। 

ডাং হিউজেক মতে অল্গবয়ক্ষদিগের তরুণ বক্ষরোগের প্রায় দে 
কোন উষধ হইতে ফুস্লফু-্ী কন শ্রেষ্ঠতর । 

ডাং লিলিয়েস্থাল বলেন, “হৃৎপিণ্ড ও ফুসফুসের পক্ষে সুঙ্ন- 
শ্ুক্রাঁজন শ্রেষ্ঠ বলকারক ওঁষধ” 

ডাংন্তাস হাণক্্রন।ক্ষে টাইফয়েড নিউমনিয়ারোগের শ্রেষ্ঠ ওঁষধ 
মধ্যে গণ্য করেন, অর্থাৎ ইহা! অধিকাংশ রোগে প্রযুক্ত হয়। 

টুবাকুলোসিস্‌ বা গুটিকোৎপাদক রোগ__যন্ষা 

কাস বা থাইসিস্‌।--হোমিওপ্যাথি চিকিৎসাপ্রণালীর আবিষ্কারের 
পরে থাইনিস্রোগকিৎসায় স্ুস্নম্ুল্রাঙ্ন প্রায় প্রধানতম ওষধ 
বলিয়া বিবেচিত হইয়াছে। কার্য্যক্ষেঞ্জেও আমরা পুর্ধ্ববর্ণিত শুন 
ক্লাসের শরারাকৃতি ও ধাতুবিশিষ্ট যক্্সাকাসের রোগীই অধিকৃতর 
দ্বেখিতে পাইয়! থাকি। কিন্তু পরবর্তী সুবিজ্ঞ চিকিৎসকগণ এই রোগে 
ইহার উপযোগিতা বিষয়ে সন্দিহান ন! হইলেও ইহাকে বড় ভীতির চক্ষে 
দেখিয়াছেন এবং অতি সতর্কতার সহিত ইহার ব্যবহার করিতে উপদেশ 
দিয়্াছেন। আমার! নিয়ে তাহ] বর্ণনা করিতেছি । ফলতঃ একাধিক স্থলে 
ইহীক ব্যবহারে আমাঞিগেরও মারাত্মকত! বিষয়ে বিশ্বাস জন্মিয়াছে। 


২৪৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞ/ন | 


ডাং বেয়ার বলেন “অন্য কোন ওষধই স্রুসনহজ্লাঞ্লেক্ কায 
সহজে রজম্রাব আনয়ন করে না”। 

ডাং ফ্যাবিংটন বলেন অতি সতর্কতার সহিত ইহার প্রয়োগ না 
করিলে উপকারের স্থলে ইহা অনেক সময়েই অন্পকার করিয়া থাকে । 
বিশেষতঃ ইহার উপযোগিতা! বিষয়ে নিশ্চিন্ত হইয়া অতি অল্প ওষধ 
প্রয়োগ করা উচিত” । 

ডাং কেণ্ট বলেন, “রোগের শেযাবস্থায় অত্যুচ্চ ক্রমের একমাত্র! 
সুতন প্রয়োগ করিলে রোগীর কষ্টপ্রদ্ধ হেস্টিক জ্বরের উপশম হওয়ায় 
মৃত্যু কাল অপেক্ষাকৃত শান্তিময় হয়। অসাধ্যরোগে ইহা পুনঃ প্রয়োগ 
করিলে আশার বিরুদ্ধফল সুনিশ্চিত। কোন কোন রোগীর রোগের 
অতি বৃদ্ধি কালে উচ্চক্রমের হন বিপজ্জনক । ৩* হইতে ২০৯ 
ক্রমের চর্ধ ক্রম ব্যবস্থেয় নহে। রোগের প্রথমাবস্থায় ৩* অপেক্ষ! নিয় 
ক্রমের ওষধ ক্ষতিজনক”। 

ভাং ডিউক প্রত্যেক রোগীর অবস্থাদি যত্ব পূর্ববক পর্য্যবেক্ষণ করিয়া 
এরোগে ওষধ ব্যবস্থা করিতে বলেন, কেননা হোমিওপ্যাথি চিকিৎসা- 
জগতে ইহ। একবূপ শ্বীরুত যে, লাল? আাল্ষ এবং ক্ুত্ন 
বিশেষরূপে প্রদর্শিত না হইলে তাহাদের প্রয়োগ কখনই যুক্তিযুক্ত নহে। 

যল্পাকাস বা থাইসিস প্রায় অসাধ্য রোগ মধ্যে গণ্য। বংশদোধ- 
নিবন্ধন যাহাদিগের রোগ জদ্মিবার সম্ভাবনা লক্ষিত হয় তাহাদ্িগের ধাতু 
প্রর্লুতি, শরীরাক্কৃতি এবং সর্দির পৌনপুনিক আক্রমণ প্রভৃতি ও পূর্ব. 
গামী ছ্ুদ্র বৃহৎ রোগাক্রমণ বিষয়ক বিবরণ দ্বারা ভাবি সাংঘাতিকতার 
অনুমান করা যায়। এই সময় রোগ চিকিৎসিত হইলে ফললাতের 
কথঞ্িৎ আশা করা যাইতে পারে । 

_ খাইসিস্‌ রোগ চিকিৎসায় প্রথমেই এবং প্রধানতঃ জ্নাতন্শ্রপা্র” 

ব্যাক্ছেলিস্্া এবং শ্ক্নঅল্শ্রাম্েল্স বিষন্ন আমারি গর 


ফস্করাস্‌। ২৪৭ 
স্মরণ পথে উদয় হয়। অধিকাংশ হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসকের মতেই 
সোরা দোষ থাইদিস্‌ রোগের আদি বা মৌলিক কারণ । অতএব 
তক্সিবারণ পক্ষে শ্রেষ্ঠতম ওষধ সাল্যশালল যে ইহার কোন না কোন 
অবস্থায় প্রযোজ্য হইবে তাহা বলাই বাহুল্য কিন্ত ফুসফুসে গুটি কোৎ- 
পত্তির পর ইহার প্রয়োগ যে বিপজ্জনক তৎবিষয়ে যুরন্ধর চিকিৎসক 
মহাত্বাগণ এক্যমত্য প্রকাশ করিয়াছেন । ফলতঃ গণ্ডমালাদে'ঘনিবারক 
প্রধান ওষধ ্যাক্কে ও শ্রুজ্লেল্র ক্রিয়াপথ পরিস্কাবার্থেই ইহা 
বিশেষরূপে ব্যবহৃত হয়। রোগাক্রমণের আবস্তে ও ফুস্ফুসে গুটিকোৎ* 
পত্তির পূর্বে রক্তসঞ্চয়ের অবস্থা পর্য্যস্তই ইহার শেষ প্রয়োগ কাল। 
হ্তাক্কে এবং স্তন অবস্থান্ুসারে রোগের যে কোন সময় 
প্রয়োগোপযুক্ত হইলেও সম্যক পরিস্ফ,উ অবস্থায় রোগের উপসর্গাদির 
প্রশমনদ্বারা রোগীর কিঞ্চিৎ কষ্টের শাস্তিবিধান ব্যতীত ইহাদিগের 
দ্বারা রোগারোগ্য হওয়া সুদুরপরাহত বলিয়াই জানতে হইবে । 

ব্যাক্ষেল্িস্্া রোগীর বহিরাকৃতি ও মানসিক অবস্থাদ্ির বিষয় 
পুর্বে বলা হইয়াছে। ইহারা আমাশয়াজীর্ণ ও অশ্রোগ প্রধান। একারণ 
সহজেই ইহাদিগের ফুসফুস পুষ্টিহানি এবং গুটি কোৎপত্তির ক্রিয়াক্ষেত্র হও 
য়ায় আচরাৎ ধ্বংস প্রাপ্ত হয়। হুক্ু-্পীডন ধাতুবাশষ্ট শিশু ও ধুবক- 
যুবতীর শরীর প্রসারহীন ও উচ্চতায় ভ্রতবদ্ধিষু হওয়ায় শরীরোঁপাদানাদি, 
বিশেষতঃ ফুসফুস উৎকর্ষ লাভের বিনিময়ে শ্রকদেশিক বৃদ্ধি প্রাপ্ত 
হয়। ইহাদিগের ফুসফুস সর্ববা্পুষ্ট হয় না; কুক্ধুটিশাবকবক্ষবৎ অপ্রসর 
বক্ষস্িত উৎকর্ষহীন ও ক্ষণতজুর ফুসফুসে সহজে ও সত্বর গুটিকোৎপতি 
নিবন্ধন ধ্বংস প্রাণ্ড হয়। এই সকল ব্যক্তি পুরুষানুক্রমিক রোগপ্রবণত। 
হুইয়াই জন্মগ্রহণ করে। লামান্ত শৈত্যসংস্পর্শে ইহাদিগের সর্দি ও 
্স্কাইটিসের আক্রমণ হয়। সহজেই উদরাময় জন্মে এবং প্রাতঃফালে 
তাহার বৃদ্ধি হওয়ায় বিষ্ঠা লহ প্রায়শঃ অপক ভূক্তবন্ত নির্গত হইয়া যায়। 


২৪৮ হোমিওপ্যাথিক তৈবজ্য-বিজ্ঞান। 


জনেকের বাল্যাবস্থায় অস্থিরোগ থাকে । ইহাদিগের বয়সবৃদ্ধির সঙ্গে 
লক্ষে শরীরোপাদানের উৎকর্ষের বিনিময়ে যেন সৌন্দর্য্যের বৃদ্ধি এব 
মানপিক উন্নতি হইতে থাকে | ইহা্িগের সুদীর্ঘ ও শ্ীমান দেহের 
মুখী ও চক্ষু হইতে যেন তীক্ষ এবং সুমার্জিত বুদ্ধি পরিস্ষ,রিত হয়। 

যুবক, যুবতী উভয়েরই রোগের প্রারস্তিক অবস্থায় সহন্দেই বক্ষে 
ও কণ্ায় পুনঃপুনঃ সর্দির আক্রমণ নিবন্ধন অত্যন্ত স্বরভঙ্গের সন্ধায় 
বুদ্ধি দেখা যায়। বক্ষে প্রবলতাসহ শোণিতগতির বৃদ্ধি প্রযুক্ত সম্কুচিত 
ভাব জন্মে; বাম ফুসফুস্চুড়াতেদকারী নেদ্না হয়; রোগী বাম 
পার্খে শয়ন করিতে পারে না; প্রতিদিন আপরান্থ সময়ে হেক্টিক বা 
প্রলেপক জ্বরসহ প্রায়শঃ স্বরলোপ, গণ্ডের রক্তিমা ও শুষ্ক কাসি হয় এবং 
রজনীতে বক্ষের কষ্ট হওয়ায় রোগী শয়ন করিয়া থাকিতে পারে না। 
পুরব্বাহন ১০।১১ টার সময় উদর শূন্য বোধ হয় এবং রজনীতে 
অস্বাভাবিক ক্ষুধানিবন্ধন নিদ্রাভঙ্গে আহারের আবশ্যকতা 
জন্মে ও আহার না করিলে মৃচ্ছার ভাব হয়। এই সকল লক্ষণের 
ক্রমন্বদ্ধির সহিত ফুসফুস ধ্বংস হওয়ায় গহ্বরোৎপন্ন হয়। উত্তয় 
অহ সফ্ুলবগঙ্ছিলর বন্ড জানেন ভালা ক্ুত্ন- 
হুল্লাছেল প্রদর্শক বলিয়া গণ্য । ইহাতে বিশেষতঃ শেষ রজনী ও 
প্রাতঃকালে প্রচুর পরিমাণ শুভ্র ও চিমসে ভাবের এবং অনেক সময়ে 
শোণিতরেখাযুক্ত গয়ার নিষ্ঠুত হয়। 

এস্ননক্সাক্ন স্িউ--অংসফলকাস্থিদ্বয়ের মধ্যস্থানে শৈত্যান্- 
ভূতি থাকিলে থাইসিসে ইহ। প্রযুক্ত হয়। 

এপ্ডোকার্ডইটিস ঝ৷ হৃদস্তর্ষেষ্টপ্রদাহ এবং মায়কাভা- 

ইটিস বা হৎপিগুপ্রদাহ ।__সাধারণতঃ তরুণ রলবাত ও নিউ- 
মনিয়ার উপসর্গরূপে এই সকল রোগ জন্ষিয়া থাকে এবং স্থলবিশেষে 
সুনান প্রদর্শিত হয়। 


ফসফরাস। ২৪৯ 


অমীশয়রোগ- অজীর্ণ বা ডিস্পেপ.সিয়া ; আমাশয় 
ক্ষত; আমাশয়ের ক্যান্সার প্রভৃতি ।-__স্স্ফল্লাস্‌ 
লক্ষণে তুক্তবন্থর উদৃগীরণ ও রোমস্থনের ভাব দৃষ্ট হইয়া থাকে। 
আমাশয়ের ্বায়বিক দুর্বলতা নিবন্ধন পুরাতন অজীর্ণ রোগে উপরি- 
উক্ত লক্ষণে বর্ভমানতা শম্রল্লাঙ্ন প্রদর্শন করে । আমাশয়- 
সংযুক্ত অব্লনালীসীমার আক্ষেপ বশতঃ ভুক্তবন্ত উদ্্‌গীর্ণ হইয়া মুখে 
প্রবেশ করাই সম্ভবতঃ এই রোমস্থনের কারণ। 
হ্ুস্ফ্রাস্‌ অজীর্ণদোষ কতিপয় বিশেব লক্ষণ দ্বারা প্রকাশিত, 
হয়। রোগী শীতল খাছ্ে ও পানীয়ে লালসা করে, তাহাতে কিয়ৎ 


কালের জন্ত তৃপ্তি বোধ হইলেও আমাশরতাপে উষ্ণ হওয়া মাত্রই তাহার 
বমন হইয়া যাহ) বিবমিষাহীন উদ্গীরিত রক্তের নিষ্ঠীবন 
ইহার অতি সাধারণ লক্ষণ | স্িম্সিম্া” সল্হশল্র এবং নেট 
স্িডল্সেল তায় পুর্বাহ্ন ১১টার সময় আমাশয়ের ভূর্বব- 
লতা বা আমাশয় স্থলে “কিছু নাই নাই ভাবের” অনুভূতি 
স্ুসফ্লল্শীছেন অন্তর পর্যন্ত শিস্তৃত হয় | অক্লোদগার উঠে এবং 
আন্ষঙ্িক লক্ষণরূপে অংসফ লকাস্থিদ্ধয়ের মধ্যবর্তী স্থানে জ্বালা 
থাকে । ক্রায্মল স্টার ইহাতেও জিহ্বা-মধ্য বাহিয়া শুভ্র লেপ দৃষ্ট হয়। 
সাল্স্তেল্স স্তায় রজনীতে রোগীর ক্ষুধা হয় এবং কিছু 
আহার না করা পধ্যস্ত নিদ্রা হয় না। পুরাতন অজীর্ণরোগে ভুক্তবস্ত 
আমাশয় সংলগ্ন হওয়া মাত্রই বমন হইয়া যায় ; নিহলক্মাথেও এই 
লক্ষণ দৃষ্ট হয় বং আমাশয়ের বেদনা ও জালা বণ্তমান থাকে । 
আমাশয়ের ছিদ্রোৎপন্নকারী ক্ষত, ক্যান্সার বা কর্কট 


রোগ এবং অবদরণ প্রভৃতি উপাদানধ্বংলকারী বা বিশ্লেষণকারী 
এরোগেও ইহার প্রষোগিতা দৃষ্টিগোচর হয় । আমাশয়ের কোন সীমাবদ্ধ 


৫০ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


স্থানে জ্বালা ও চর্ববণবৎ বেদন। ইহার প্রদর্শক লক্ষণমধ্যে গণ্য । 
কিছু আহার মাত্রই বমন হয়। বমনসহ তুক্তবস্ত ও চাপ চাপ নরম কাফি- 


চুর্ণবৎ কুষ্ণবর্ণ পদ্দার্থ উঠে । রোগী ক্রমে শীর্ণ ও রক্তহীন হইতে থাকে 
বমন বা ভমিটিং 1-_পুরাতন বননরোগে হ্ুসস্কল্লাত্, 
বিশেষ উপকারী ওষধ। শীতল জলে অত্যন্ত তৃষ্ণা! জন্মে, কিন্তু জল পান 
করিলে তাহা আমাশয়ে উষ্ণ হওয়1 মাত্র বমন হইয়। ষায়। 
আধমাশয়ের ক্ষত ও ক্যান্সার রোগের বক্তবমনেও ইহা উপকারী । 
. খতুরোধ ঘটায় আমাশয় হইতে খতুর অনুকল্প থক্তবমনও এতদ্বারা 
নিবারিত ও খতু সহজ হয়। 
নিংলহ্মাথ- আহার মাত্র আমাষয়ে জালা হওয়ায় রোগী ভুক্তবস্তর 
বমন করে । | | | 
হ্্যাল্কে কর্ন -হুন্ধপান মাত্রই অস্ত্র হয়ও চাপ বীখিয়া 
বমন হইয়া যায়। 
উদ্ব্রাসয় 1__পুরাতন উদরাময়ে সজ্নম্কল্রীভন বিশেষ উপ- 
কারী ওষধ। প্রত্যষে সবুজবর্ণ আম ও অনেক সময় অজীর্ণ ভুক্তবন্তর 
রেচন হয় £ প্রায়শঃ উদরে বেদন। থাকে না। বিষ্ঠা সরলান্ত্রে গ্রবেশমাত্র 
নিঃসৃত হইয়া যায়। বিষ্ঠাসহ পাগদানা, ভেকের ডিম, ভাত বা! 
মোমের টুক্র! প্রস্ৃতির ন্যায় ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র পদার্থ থাকিয়া শুস্্‌ 
প্ররর্শিত করে। ইহার উদরাময় অত্যন্ত ছুর্বলকারী। ইহা আস্ত্রে, 
বিশেষতঃ তাহার কোলন ও সরলান্ত্রাশের পক্ষাঘাত আরোগ্য 
করিতে সক্ষম । রোগী বোধ করে যেন মলদ্বার ফীন্ধু হইয়া আছে। 
অশ্পিসেও এ লক্ষণ দুষ্ট লয়; স্ুত্লেজ্র সায় এলোজেওুও 
অনৈচ্ছিক মবত্যাগ আছে। হুফচ্ল্লাতনে বেগের সহিত প্রচুর" 
পরিমাণ মল নিঃসরণ হয় এবং অনেক সমঘ্ে রোগী বমন করেঃ 
ফলত; পূর্ববকিতরূপ “পীত পদার্থ আমাশয়ে উঞ্ 'হুওয়া মাত্র. বম 
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হইয়া যাওয়া ইহার অন্যতম প্রদর্শক লক্ষণ। উষ্ণ বস্তু আহারেও 
উদরাময়ের বৃদ্ধি হয় । উদরাময়সহ আমাশয়ের প্রসিদ্ধ ভুর্বলতা৷ 
অথবা তথায় “কিছু নাই ভাবের” অনুভূতি এবং অংসফল- 


কাস্থিদ্বয়মধ্যস্থানের জ্বল! থাকে | কলেরার প্রীছুর্ভাবকালের 
উদ্বরাময়েও অনেক সময়ে ইহার উপকারিতাদৃষ্ট হয়। 

কোষ্ঠবদ্ধ রোগ ।__স্ুনফ্ল্রােল্স কোষ্ঠবন্ধ সাধারণ 
রোগের মধ্যে গণ্য নহে । তথাপি সরু, শুষ্ক, চিমসে, লম্বা! এবং কুকুরের 
বিষ্ঠার ন্যায় কঠিন বিষ্ঠার স্ঠাড় কষ্টে ত্যাগ হইলে ইহ! তাহার ওষধ। 

যরৎ রোগ-_রক্তাধিক্য, ন্যাবা বা জণ্ডিস১ সিরসিস, 
বসাপক্ুষ্টতা, ওয়্যাকৃসি লিভার, ইয়েলো এটুফি মফ দি 
লিভার প্রত্ৃতি।- সাক্ষাৎ অথবা গৌণ যে ভাবের ক্রিয়াদ্বারাই হউক 
স্ুসম্ষল্লাজ্ন যক্লতের অতি শোচনীয় ও সাংঘাণ্তক উপাকানগত 
পরিবর্তন উৎপন্ন করে। এই ক্রিয়াফলে যরুতের রক্তাধিক্য, বেদনা, 
গুরুত্ব এবং বিবৃদ্ধি হইতে আরম্ভ করিয়া রোগের ক্রমপরিস্ফংরণে 
যকৃতের উপরিলিখিত সর্ববিধ রোগজ পরিবর্তনই সম্ভব হইয়া 
থাকে ॥। কার্যক্ষেত্রেও উপরিউক্ত রোগনিচয়ের অবস্থাবিশেষে 
হফুনফল্দজেনল্ল প্রয়োগের স্থল উপস্থিত হইতে দেখা যায়। ইহার 
রোগের কামল বা জগ্ডিস্লক্ষণও যে সহজ নহে তাহা ইহার মূল 
উপদ্ানগত রোগের গুরুত্বেই অন্থমিত হইয়া থাকে। হৃৎপিণ্ডের 
দুর্বলতাবশতঃ নাড়ী ধীরগতি অথবা ছূর্ববল ও ক্ষুদ্র হইয়া যায়। বলা 
বাহুল্য য্কৃতে শোণিতগতির বাধাবশতঃ কোষ্ঠবদ্ধ ;এবং অতি কঠিন 
প্রক্কারের উদরী 'প্রততি শোথ ও তদানুষঙ্গিক অনান্য লক্ষণ ইহার 
অবস্ত্ভাবী ফল বলিয়া জানিতে হইবে। . শোণিতাপকুষ্টতা, হৃত্রোগ ও 
অস্থিরোগ প্রভৃতি সুন্নত যরুৎরোগের লাধারণ ফল। 

প্যাংক্রিয়াস. রোগ ।- -ট্বার্কলরোগগ্রস্ত রোগীদিগের যক্ৎ, 


২৫২ হোমিওপ্যাথিক তৈংজ্য-বিজ্ঞান। 


হৃৎপিও ও কিডনি প্রভৃতি যন্ত্রের বসাপকৃষ্টতার সঙ্গে সঙ্গে প্যাংক্রিয়া- 
গেরও তদ্রপ রোগ জন্নিয়া থাকে অথবা কধন কখন মধুমেহ বা ভায়া: 
'বিটিস মেলিটাস ও এল্বুমিস্থবিয়া রোগ হইতেও ইহার ক্ষয়রোগ উৎপন্ন 
হয়; ভূক্তবন্তর বলা বা তৈলময় পদার্থ পরিপাক ইহার ক্ষরিত রসের 
ক্রিয়া। প্যাংক্রিয়াসের উপাদানের ধবংস হইলেই বসাপদার্থ পরিপাক 
হয় না উদ্ররাময়ের বিষ্ঠাসহ তাহা ভেকের ভিম, সিদ্ধ করা সাণ্ড 
অথবা মোমের ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র স্তপাকারে নির্গত হয়। বিষ্ঠামধ্যে এই 
বিশেষ পদার্থের বর্ভানতাই এই রোগের পরিচায়ক এবং প্রদর্শক । 
নেফাইটিস, ব্রাইট'স ডিজিজ অথবা এন্ব মিনুরিয়া 
€বৃক্কক প্রদ্দাহ)।_-এ রোগের চিকিৎসায় স্সম্কুল্লাঞন আমাদিগের 
একটি প্রধান অবলম্বন। ইহাতে নিম্নলিখিত লক্ষণাদি' উপস্থিত থাকে। 
রোগী অতি স্পষ্ট রূপে সর্ববাঙ্গীন ছুর্বলতা বোধ করে এবং অত্যন্ত অলস 
ও নিদ্রানু রোগীর হস্তপদ শীতল হত়্। গ্রাতঃকালে অধিকতর 
ক্লান্তি বোধ এবং সন্ধ্যাকালে জ্বরের বৃদ্ধি হয় কিন্তু তৃষ্ণা থাকে না। 
রোগীর কার্যে অপ্রবৃত্তি জন্মে, মাথা ঘোরে, স্মরণশক্তির হ্রাস হয় এবং 
মস্তকের, বিশেষতঃ ললাট প্রদেশের গুরুত্বসহ বেদন? হয়। উ্ধধ চক্ষুপুটের 
শোথ, চক্ষুর সম্মুখে কোরাসা সমল হরিদ্রাভ গাষ্জবর্ণ, মুখের শোখ, 
ক্ষুধার অভাব এবং অত্যন্ত ছু্বলকর সাদ্াটে ও বেদনাহীন উদ্দরামর 
প্রভৃতি লক্ষণ অতি গভীর স্বাস্থ্যহানির পরিচয় দেয়। কিডনির বসাপ- 
কৃষ্টতা রোগেই স্মরন বিশেষ উপযোগী ওষধ। মৃত্রে “ওয়্যাকৃসি- 
কাস্ট” বা *বসাথণ্বৎ পদার্থের ছ'চ” থাকে । ঘোর কটাবর্ণ অগ্রচুর 
মুত্র এব_বেনযুক্ত হয় অথবা অছুপরিস্থ সরে রামধনুবৎ বর্ণের রেখা ব 
বিস্তাস দৃষ্ট হইতে থান্বে। উপসর্গরূপে ফুস্ফুসুরোগের বর্ডমানতা 
্রুহেনল্প বিশেষ উপযোগিতা নির্দেশ কৰে এবং বাম পার্খে শয়নের 
অপারকতা ইহার প্রকুষ্ট প্রদর্শক থাকে । বমন এবং আমাশয়বিকার 
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প্রায়শঃ উপস্থিত হয় 1 মৃজ্ররোধনিবন্ধন সর্ধবাঙ্গীন আক্ষেপের পক্ষেও" 
ইহা বিলক্ষণ উপযোগী ওঁষধ। 
_. ধ্বজতঙ্গরোগ বা ইম্পোটেন্স্‌।-ভ্রননেত্তিয়ের অস্াভা- 
বিক উত্তেঞ্জনার ফলস্বরূপ ধ্বজতঙ্গ ঘটিলে শ্ুসূস্ললা্ন উপকারী । 
যুবা পুরুষদিগের স্বাভাবিক কামোদ্দীপনা পরিতৃপ্তির অভাব বশতঃই 
হউক অথবা তাহার বশবর্ভ হইয়া অপরিমিত ইন্দরিয়সেবাপ্রযুক্ত উপরি 
উক্ত উদ্দীপন] অস্থাভাবিকরূপে বৃদ্ধি পাওয়ার ফলম্বরূপ যে রোগ জন্মে 
তাহাতেই ইহার উপকারিতা দৃষ্ট হইয়া থাকে। ন্কন্নাজ্রীক্ন- 
রোগীর স্বাভাবিক উত্তেজনা ধাকিয়াই পরে খবজভঙ্গ ঘটে। অত্যধিক 
লবণব্যবহারনিবন্ধন ধবঞ্জভঙ্গ স্তন আরোগ্য করিয়াছে । ইহাতে যল- 
বেগের সহিত বাঁষ্্যপাত হয়। 
স্্রীজননেত্ত্িয় রৌগ-_আর্তবাধিক্য; আর্ভবাঁভাব ; 
অনুকল্ন রজঃআ্রাব বা ভাইকেবিয়াস্‌ মেন্ষ্র য়েষণ।__ 
ফুসফল্লা্নেল্র রজোবাছুল্য অধিক দেখিতে পাওয়া যায় না।' 
এ রোগে অধিক পরিমাণে ফেকাসে রক্তশ্রাব হয় ও তাহা অধিক কাল 
থাকে । খতুকালে রোগিণী দুঃখিত থাকে ও ক্রন্দন করে। 
আর্তবাভাৰ বা খতুরোধ এবং স্বল্পখতুত্রাবে অধিকাংশ সময়ে 

ফ্লফল্লা সেলস কাধ্যকারিতা দৃষ্টিগোচর হইয়া থাকে। ইহাতে অতি 
বিলম্বে বিলম্ষে অপ্রচুর খতুত্রাব হয়। খতুরোধ ঘটিলে তাহার অনু- 
কল্পরূপে রক্তকাসি ও রক্তবমন হইলেও ইহা উপকারী । অন্থকল্প 
খতুত্রাব নাসিকা হইতে হইলে ক্রাঞ্্র তাহার ওষধ। 

' বন্ধ্যত্বারোগ স্বাভাবিক কামোদ্ধীপনাপ্রযুক্ত বন্ধযাদোব 
ঘটিলে স্ুস্নফ্ল্ল্রীঙ্ন তাহা! আরোগ্য কৃরিতে লক্ষম | 

: ইুনৃকো, স্তনস্ফোটক বা ম্যামারিএবসেস।-__্তনে 
স্ফোটফ জন্মিলে, অবস্থান্সারে সুক্নফকসাভন ছারা বিশেষ, কার্য্য 


২৫৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈধজ্য-বিজ্ঞান | 


পাওয়া যায়। স্তনের প্রদ্দাহ বিসর্পবৎ ( ইব্সিসিপেলাট'স ) আকার ধারণ 
করে। শ্ফোটকের রন্মুখ হইতে লোহিতবর্থ রেখা চতুর্দিকে বিল্ৃত 
হয়। পাতলা, জলবৎ ও বিদাহী শ্রাব হয়। কখন বা ক্ষতমুখের 
বিবর্ধিত মাংসাক্কুর হইতে সহজেই রক্তত্রাব ঘটে । ইহা এ স্থলে ড্নিনিনি- 
লিনম্মীল্ল কার্ধযপৃরকরূপেও ব্যবহৃত হইতে পারে । 

রক্তশআ্রীব বা হিমরেজ।-__-স্স্ফল্লাতনেক্ল ক্রিয়া 
শোণিতের ফাইব্রিণাংশ বিশ্লেষিত হওয়ায় রক্ত জমাট বাধে না; এজন 
যে কোন যস্ত্রোপাদান্রে, বিশেষতঃ এহমি্রিয়া রোগে আমাশয় 
এবং ফুস্ফুম্‌ প্রভৃতির উপাদানের শিথিলতা ঘটিলে, কিম্বা সাধারণ ক্ষত 
জদ্মিলে কি অর্ব,দাদিতে ক্ষত হইলে সহজেই রক্তত্রাব হয়। এই প্রকার 
রক্তআ্রাব নিবাবণে স্রুস্‌ অদ্বিতীর ওঁবদ॥ ৮ 

ডায়াবিটিস মেলিটাস ব! মধুমেহ।-__ট্বাকু্লাস ও 
গাউটপাতুদোষ বিশিষ্ট ব্যক্তিদ্িগের ভায়াবিটিন্‌ রোগে প্যাংক্রিয়াসের 
উপাদানবিকার ও ক্রিরাহানিবশতঃ পূর্ববকথিত উদপাময় দৃষ্ট হইলে 
স্ুস্. উপকারী । রোগী বসঙ্মৈম্মিকা ধাতুবিশিষ্ট হইলে লেট 
নাল্ফ ওষধ » ইহাতে মুখ ও গলা শুষ্ক থাকে। ডায়াবিটিসরোগে 
নীর্ণ রোগীর পিপাসা থাকিলে ও গ্যাগ্রিণ হইলে আর তাহার ওষধ। 

অস্থিরোগ-_অধ্ঃহন্বশ্থির নিক্রোসিস; মেরুদগ্ডা- 
শ্হির ক্ষত বা কেরিজ।-_আমরা ইতিপূর্বে হসফল্লাস্েল্প 
বিষাক্রয়ানিবন্ধন অস্থিবিকার,বিশেষতঃ অধঃচোয়ালাস্থিতে ইহার ধবংসকর 
বিকারোৎ পানের বিষয় অবগত হইয়াছি। স্বাতাবিক রোগে দস্তোদগম 
বিভ্রাট অথবা অস্থিসংলগ্ গ্রন্থির প্রদাহ বশতঃ কখন বা উর্ধধ চুয়ালাস্থির 
নিক্রোসিস্‌ বা ধবংল উৎপন্ন হইয়া থাকে। এস্থলে ভ্নিলিক্নিস্মাল 
ব্যবহারে নষ্ট অগ্থি দূরীভূত হইলে শ্ুস্‌ অবশিষ্ট অস্থির স্যাস্থ্যসম্পাদন- 
খ্বারা রোগের গতির বাধা! ছন্মাইতে সক্ষম । গণমালা ধাতুগ্রস্ত শিগুদিগের 
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মেরুৰগ্ডাস্থির ক্ষতূরোগেও অবস্থান্ুসারে শ্রুস্‌. আমাদিগের 
সাহায্যকারী । এ স্থলে রোগীর বিশেষ শারীরিক গঠন ও রোগ- 
'প্রবণতাই উষধনির্ববাচনের উপায় বলিয়া জানিতে হইবে । ইহারা! 
বক্ষরোগপ্রবণ থাকে ঃ সামান্য কারণে ইহাদিগের সর্দি ও কাসি হয়। 
াল্ফ্াজেল স্তায় প্রাতঃকালীন উদ্ররাময় প্রায় লাগিয়া থাকে। 
বিষ্ঠা সাধারণতঃ অজীর্ণ ভুক্ঞবস্তমিশ্রিত। 

উপাঁরউক্ত অস্থিক্ষ তসংশ্রবে আধকাংশ সময়ে তৎসংলগ্ন মেক্ুমজ্দ্বাংশ 
উদ্দাপিত হয় ও ফলম্বরূপ মেরুদণ্ডের স্থানবিশেষে জালা, ব্যাণ্েক্জ বা 
ফিতা দ্বারা শরীর বেড়িয়া কশা থাকার অস্্ভূতি এবং প্রথমে হাটার 
কষ্ট ও পরে সপ্পূর্ণ অক্ষমতা উপস্থিত হয়। ,শিশু পৃষ্ঠে কোন 
প্রকার তাপঞ্রয়োগ সম করিতে পারে না। অনেক সময় মল- 
দ্বার প্রভৃতি শরীরবহিদ্বারের সক্কোচক :পেশীতে শিথিল ভাবের 
অনুভূতি জন্মে । 

হিপর্ডজিজ ব! বঙ্জণসন্ধিরোগ ; নী-ডিজিজ, হোয়াইট- 
সোয়েলিং বা জানুসন্ধি রোগ বা শিবামুণ্ড।--সর্ধপপ্রকার সা্ধর 
উপরেই সসফলা্লেল ন্যনাধিক ক্রিয়া থাকিলেও হিপসন্ধি ও 
জান্ুসন্ধিরোগেই ইহা! বিশেষতা লাভ করিয়াছে । গণগুমালাধাতুর শিশু- 
দিগের মধ্যে অনেক সময়ে এরূপ রোগ দৃষ্টিগোচর হয়। এম্বলেও 
শিশুর বিশেষ শারিরীক গঠনাদিই ওষধ নির্বাচনের লাহাধ্যকারী। ইহা 
স্িনিলিনিম্সীল্লর কাধ্যপুরক রূপে ব্যবহৃত হয়। 

মালীক্ষত বা ফিশ্চ লা ।-_-গ্রন্থির এবং লন্রিহিত স্থানের 

নালীক্ষতরোগে ফুসফল্রব্গন উপকারী । ক্ষতের কিনারায় অসার 
মাংস ফাপিয়া উঠে এবং পাতলা পুয়বিশিষ্ট ও ফিঞি বিদ্বাহীগুণযুক্ত 
আাবহর়। ক্ষতের চতুর্দিকে প্রায় ন্বেলাডন্নাল গ্ভায, কিন্ত 
মিলিস্নিআপেক্ষা অধিকতর বিসর্পব্ৎ রক্তিমা বিস্তৃত থাকে। 


২৫৬ হোমিওপ্যাথিক ৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


অধিকাংশ লময়েই ক্ষতে জ্বালা ও হুলবেধবৎ বেদনা! করে এবং ছেকুটিক 
জর, রজনীঘপ্্, উদরাময় এবং পরাতে উৎকষ্ঠা উপস্থিত হয়। 

পলিপাস বা. বছপাদার্বব দ ।--নাপিক্ষা, কর্ণ এবং 
জরায়ুর, বিশেষতঃ নাসিকার পলিপাস্‌ হইতে প্রচুর রক্তত্রাব হইলে 
ফুস্ফুল্লীতন উপকারী । হ্্যান্কেত্িজ্রা? টত্রিলম্থাক্ম এবং 
স্যাজ্ুলেলিল্সা ইহার অন্ত উপযোগী উষধ। 

টাইফয়েড বা! সন্নিপাতজ্বর বিকার ।-_টাইফয়েড অথবা 
লো-রেমিটেণ্ট জর প্রভৃতি টাইফয়েড লক্ষণযুক্ত যে কোন প্রকার জবরে' 
অত্যধিক ক্নায়বিক বলহানি ঘটিলে স্রুসস্ষজ্বীস ব্যবহৃত হইয়া 
থাকে। মস্তিষ্ক এবং মেরুমজ্জাই বিশেষরূপে আক্রান্ত হয়। রোগী 
বিবর্ণ হইয়া] যায়। জিহ্বা পিচ্ছিল, চটচটে ও স্থৃত্রবৎ ক্লেদের স্বারা 
আবৃত থাকে, তাহা সহজে জিহ্বা হইতে ছাড়ে না। ইহা জস্তমাঁড়ি 
ও দস্তসহ মলরূপে (5০:63) সংলগ্র থাকে» কিছুতেই তাহ] পরিষ্কার 
করা যায় না। মস্তক, বিশেষতঃ অক্ঞপ্রত্যঙ্গার্দ স্পন্টতঃ শীতল 
এবং দেহক1গু উঞ্ণ থাকে । বক্ষ এবং উদ্বে শোণিতাধিক্য জন্মে। 
প্রশ্বাস তপ্ত হয়। : বক্ষে শোণিতগতি বাধাপ্রযুক্ত নিউমনিয়ার 
লক্ষণ প্রকাশ পায় ; ফুস্ফুসে শোণিতআ্াবও বিরল নতে। ক্রসঙ্কাইটিস্‌ 
বর্তমান থাকে । বক্ষমধ্যে শ্রেম্সার শব্ধ শ্রুত হয়। রোগীর তীক্র 
তৃষ্চা শীতল জলপানে প্রশমিত হয় কিন্তু জল আমাশয়াভ্যন্তরে তপ্ত 
হওয়ামাত্রই বেগে বহির্ণিক্ষণত হয় উদ্রাময় নিত্যলক্ষণরূপে উপস্থিত 
থাকে ও কিছু আহার করিলেই কালচে, রক্তযুক্ত, আইসবৎ পদার্থমি শ্রিত 
মলত্যাগ হয়। যরৃৎ্থ ও ল্লীহা বিবৃদ্ধ ও স্পর্শে বেদনাযুক্ত থাকে। 
.কোষ্ঠেবন্ধ থাকিলে পূর্ববকিতরূপ কঠিন, সরু ন্যাড়ের মলত্যাগ হুয়। 
গুরকালে রোগী গাত্রবন্স্ দুরে নিক্ষেপ করে! হস্ত গাত্রবস্ত্রের বাহিরে 
লয়॥ প্রচুতর ঘর্দ হইলেও ভাহাতে রোগের কোন উপশম হয় না। 
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শেবাবস্থায় ফুসক্লুলের পক্ষাধাতিক ক্ষণ প্রকাশ হইতে . ধারার 
সস্নফক্সীষ্ন জনের সময়ে ফলগ্রদ হইয়াছে। এই জাবসথায় 
ম্ক্ঞানাজ্ছন্ন রোগী 'ঘড় ঘড় শব্দে উদ্চ নিশ্বাস ফেলে। হস্তপদ্ধাদি 
শীতল ঘন্রুত শ্রবং নাড়ী লুওপ্রায় হয়| 
আ্ন্িক্-_ইহাতেও আহারমাব্রই রোগী মলত্যাগ করে। 
উভয় ওযধই তৃষ্ণায় শীতল জল চাহে কিশ আর্ত তাহা লহ 
করিতে পারে না, পানমাত্রই বমন করেঃ উষ্ণ জলে উপশম পায়? 
স্কন-বরোগী শীতল জলে উপশম পায়, কিন্তু আমাশয়তাপে তাহা 
উষ্ণ হইলেই উঠিয়া] যায়। ফলত: জ্রাসনসহ আসেল যেরূপ 
সন্বন্ধ,হ্ুত্ন এডি সহ স্রুফ্লেল্র তদ্রপ সন্বন্ধ। ল্াশ্ন রোগের 
গতীরতর অবস্থায় যেরূপ বশর, স্তন ' এডি রোগের তত্দাবস্থায় 
স্তন প্রদর্শিত হয়। স্ুংলস্রুল্লােন ফুসন.এতিন অপেক্ষা জ্ঞান 
ও ইন্দ্রিয়চৈতন্যের উত্তেজনা এবং জিহ্বার শুফতা অধিকতর থাকে । 
লাস ও উপরিউক্ত ইন্ড্রিয়াদির অসহিষ্ণুতা বর্তমান থাকায় শ্রতন দ্বার! 
টাইফয়েড নিউমনিয়ার উপশম না হইলে ল্াতন প্রয়োগোপযুক্ত হয় ॥ 
শ্গকর্ব ভেভ্‌-ফত্লেল্ও পরে অর্থাৎ কলাপস্‌ বা 
পতন লক্ষণ অতিশয় প্রগাটতা প্রাপ্ত হইলে ইহার সময় উপস্থিত হয়। 
সর্ববাঙজ অধিকতর শীতল ও শীতল ঘন্মশাবৃত থাকে । পরিপাক যন্ত্রে 
ইহার অধিকতর ক্রিক থাকার উদরস্ফীতি প্রভৃতি ওদরিক লক্ষণের 
এবং হ্ু্জ্নক্ ক্রিয়া মণ্তিক ও মেরু মজ্জায় অধিকতর থাকায় 
তৎসংক্ান্ত লক্ষণের বাহুল্য হুয়। 
সবিরাম ভ্বর বা ইস্টারমিটেপ্ট ফিবার; হেকৃটিক. 
ধা প্রলেপক দ্বর ।-ইহার স্ব'ধীন লবিরাম জর প্রাশঃ দেখিতে 
পাস যায় না। লাধারণতঃ আমরা ইহার জর হেকৃটিক্‌ বা প্রলেপক 
১৭ ও ও | 


২৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 
প্রকারের দেখিয়া থাকি । ফলতঃ জরোৎপার্তির কীরণের বিভিন্নতা 
ব্যতীত উত্য় জরমধ্যে লক্ষণগত বিশেষ কোন পার্থক্য দৃষ্টি হয় মা। 

প্রত্যহ অপরাহে ন্যুমাধিক শীত এহং হস্তপদাধিশররীরনীমায় বরফবৎ 
নীতলতা উপস্থিত হইলে তাপের আক্রমণ হয়। রজনীতে তাপ 
থাকিতেই প্রচুর ঘর্্ম হয় ও অস্বাভাবিক ক্ষুধা বশতঃ রোগী 
কিছু না থাইয়! থা কতেই পারে না । জরত্যাগে লম্পুর্ণশরীরে 
প্রচুর ঘর্খ সামান্য পরিশ্রমে বর্ধিত হওয়ায় রোগী ক্রমে শয্যাগত হয়। 
ইহার জর অতীৰ স্নায়বিক শক্তির অপহারক। 

হামস্বর বা মিজল্স্‌ | উত্তেদ সুচারুরূপে নিজ্রান্ত ন! 
হওয়ায় বক্ষের প্রদধাহিক আক্রমণ হইলে ব্রীয্স তাহা বহিনিক্রাত্ত 
করিয়। বক্ষবেদনা) ও কাসি প্রভৃতির উপশম করে, কিন্তু বক্ষরোগ 
গভীরতর টিসু আক্রমণ করায় ব্রঙ্ক-নিউমনিয়ায় পরিণত হইলে 
ফনফ্ল্লা প্রয়োগোপযুক্ত হয়। শু দুর্বলকর কালি এবং াসকষ্ট 
ইহার প্রদর্শক রূপে বর্তমান থাকে | 

টিক্চিউণ-_অবিশ্রান্ত শুষ্ক, আক্ষেপিক কাদির রজনীতে-.শয়না- 
বন্থায় বুন্ধি হইলে উপযোগী । শুড়শুড়িযুক্ত বিরক্তিকর কাসি। 

জনেন্চজ্নব ত্রঙ্কাইয়ের ত্বড়শুড়িযুক্ত, কুদ্র ক্ষুদ্র কাসি। 

ভ.ঙ্নিল্া-হুপ,শব্দক কাপির ন্যায় কাসি। 

জ্যাঁবাঁভিলা-_সর্দিক্ষণ, হাচি ও ললাটদেশে শিরঃ শৃল। 
কোনঃকোন দেশব্যাপক হামজ্বরকালে ইহার লক্ষণ উপস্থিত হয়। 





লেকচার ৪৩ (1507075১177, ) 


খুজা ( 27014) 


প্রতিনাম ।- _থুজা অকৃলিডেন্ট্যালিস্‌। 

সাধারণ নাম ।-__আর্বর ভাইটি। 

জাতি ।-_কনিফেরি? 

জন্মস্থান ।--উত্তর আমেরিকা ও ক্যানাডা দেশে বৃক্ষাকারে 
জন্মে। 

প্রয়ৌণরূপ 1-_টাটকা পত্রের অরিষ্ট বা টিংচার। 


ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।-_-এক হইতে চল্লিশ দিবস। 


মাত্র! বা ব্যবহার ক্রম 1 মূল অরিষ্ট হইতে ২০* ক্রম পর্যন্ত 
পাধারণতঃ প্রয়োগ হইয়া থাকে ।* 








* লক্তপ্রতিষ্ঠ চিকিৎসকগণ ক্োগের অবস্থাবিশেষে গঁবধের যে ষে ক্রম ব্যবহার করিয়া 
ফললাভ করিয়াছেন তাহা। লিপিবদ্ধ কর! যাইতেছে, যথা-_ডাং হইন্‌--রেগীর কতিপয় 
সপ্তাহ হইতে মুর্ধাদেশে গর্ভ করার ন্যায় বেদন। ; রোগী অনুভব কয়ে কেহ যেন 
সর্বদাই তাহার পার্থে পার্থে চলিতেছে, কিছুতেই এই চিত্ত হইতে অব্যাহতি পায় 
নাঃ ৩*, উপশম | ডাং কাংকেল--সৃগীরোগ হইতে শিরোধুর্ণন ; ন্যুনাধিক কালাত্তর 
আংশিক সংজ্ঞাহীনতা ; আক্রমণের পুর্বে মন্তকে বিশেষ একরূপ অনুভূতি জন্মে? 
তাহার নিকটে কাহারও যাঁওয়। সহ হয় নাঃ মুখ হইতে একরূপ পচাটে জল উদঙ্গীরিত 
হয়; গ্রীবাপশ্চাৎ হইতে বেদনা মন্তকের সন্মুধে যায়; মধ্যে মধ্যে স্বা সকৃচ্ছজন্মে, আমা- 
শয়দেশ চাপে অসহিষ্ক থাকে ; ৩**, আরোগা | ডাঁং মুর--৬৫ বৎসরের অধিবাহিতা 
স্ত্রীলোক, দক্ষিণ চক্ষুর অত্যন্তর কোণে ৪ বৎসরের চর্কীল ; অন্পদিন হইল ক্রুত বৃদ্ধি 
গাইয়াছে এবং কিয়ৎপরিমাঁণ বেদনীবুক্ত হইয়াছে ; ৩, সেবনে ও মূল আরকের 


২৬* হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উপচয় ।-_প্রাতঃকালে এবং পুর্ববান্েঃ রজনী শুটায় এবং 
অপরাহু ৩ টার পরে ; শধ্যাতাপে ; সুরাসারযুক্ত মগ্তপানে ; ধুত্পানে ! 
উপশম ।-_ মুক্ত বাছুতে ; তাপে ? শরীবচালনাস্ম। 
.. সম্বন্ধ ।-খুজার কার্ধ্যপ্রতিষেধক--ক্যাম, ককু, ক্যম্ফর? 
মার্ক, পাল্স্‌ ও সাল্ফার। 
থুজা যাহার কাধ্যগ্রতিষেধক--মার্ক। আয়ডি, নাকৃস্‌ ভঃ 
সালফার; কাফির অপব্যবহারের । 
থুজা যাহার পরে প্রযোজ্য-_মেড, মার্ক নাই এষি। 
কার্ধ্যপুরক1-_ মেড, স্তাবা এবং সিলিকন। 
যেছু ত্বকের ওয়ার্ট রোগে খুজা অপেক্ষা দিনেবারিস প্রশংসনীয় । 
তুলনীয় উষধ।-_অরাম, ক্যানা স্যাট্‌, ক্যাস্থা, কোপেরা, 
ইগ্নে, মার্ক, নাই এসি, পালুস, ্ট্যাফি ও সালফার। 


বহিপ্রয়োগে ২৭দিনে অরোগ্য । ডাংহিল্স_-উপতারায় উপদংশজ প্রদাহ ও খ্রেম্াগুটিক! 
বা কণ্ডিলমা দ্বার! কনীপিক1 ব1 পিউপিলের প্রায় সম্পূর্ণ রোধ ; ২**, আরোগা | ভাং 
কুপার--একটি বালিক।র মুখের, ললাটের,গ্রীবার ও কর্ণের খুক্ষি বা পিটিরিয়াসিস্‌ দিবসে 
ও গ্ররম জলে ধৌত করিলে বৃদ্ধি পাইত ; ১৯, আরোগ্য । ডাং হিউজ-_রোগীর বয়স 
৬৩) কর্ণয়ন্ধে র কোষময় উপাদা নযুক্ত বছপাদাব্ব,দ বা পলিপাস্‌; ফেকাসে লোহিত 
পলিপাস বাম কর্ণরদ্ধ প্রায় রুদ্ধ করিয়াছিল, উহ্থা স্পর্শ করিলেই রক্ত এবং কর্ণ হইতে পুয় 
ও গ্লেম্সা পড়িত ) কর্ণে তীরবেধবৎ বেদন! কেবল ্টাউট মগ্যপানে উপশম হইত $ করণে 
প্রায় শুনিতে পাইত ন। ; প্রথমে ১২, পরে ৩০, আরোগ্য । ভাং হ্ণবি-_লিঙমুণপার্শে 
অন্ুবীক্ষণ বন্ত্ত্বারা দেখিলে ফুলকপি বা কলি ফ্লাউয়ারবত উপমাংশ দেখা যাইত; 
প্রচুর দুগন্ধ শাব॥ ১০** (70), আরোগ্য । ডাং কেলস্--মলদ্বারের কিনারায় 
বৃস্তযুক্ত শ্লেম্বাগুটিক। বা ্ুত্র সাইকটিক প্রবদ্ধন £ দুর্গন্ধ শ্রাব ঃ মূল আরক এক 
ফোটা মাত্রায় ব্যবহারে অল্লদিনে আরোগ্য । .ডাং হার্ডবার্গার__জয়াধুর পলিপাস, 

'প্রতোক ছুই সপ্তাহ পর, অধিককালস্থারী স্বতৃতীব। রক্ত কৃষ্ণবর্ণ ও প্রচুর ॥ ঞ্কতু 

97:57 ৮ ৩ মস্তানের মাতা ॥ ৪, সেবনে ও ফুল আরকের বহিপ্র 


খুছা।. রঃ ২৬৪ 
বার এবং রোগপরিচায়ক: লক্ষণ ।__ডাং 
গ্রভলের মতে লাইকমিসের ফলম্বরুূপ. বসছ্রনক বা হাইড্রজিনইড 
প্রকৃতির পক্ষে উপযোগী । এই প্রকুতিবিশিষ্ট শরীরোপাদানের জলধার- 
ণের শক্তি থাকায় বর্মণ? . শৈত্য আর্দ আবহায়া, নান এবং ষে সকল 
খান্ত শরীরের জলভাগ বৃদ্ধি করিতে পারে তাহ। উপরিউক্ত ধাতুবিশিষ্ট 
ব্যক্তির রোগ বৃদ্ধি করে। শ্লৈম্মিক প্ররুতিবিশিষ্ট স্কুলকায়, কৃষ্ণ্ণ, 
কৃষ্ণকেশ এবং কুগ্রত্বকযুক্ত ব্যক্তি। 
গোবীজের টাকার কুফল.€ এন্টিটা, সিলিক্‌ ) এবং পৃ়ধাতু বা গণ- 
রিয়৷ বসিয়া অথব! তাহার কুচিকিৎস। ( মেডে। ) নিবন্ধন রোগ। 
রোগীর দু বিশ্বা্ম মে তাহার পার্খে কোন অপরিচিত ব্যক্তি 
আছে? যেন আহার আত্ম! ও শরীর পৃথক কর! হইয়াছে; যেন তাহার 
উদরে কোন জীবস্ত জন্ত আছে? যেন সে কোন উচ্চ শক্তির ক্ষমতা- 
ধীনে আছে। 
উন্মাদ রোগগ্রস্থ স্ত্রীলোকের! তাহাদিগকে স্পর্শ করিতে কি কাহাকে 
তাহাদ্বিগের নিকটে যাইতে দেয় না। 
চক্ষু মুদ্রিত করিলে শিরোধুর্ণন (জ্যাকেঃ থিরি )। 
শিরঃশুলে বোধ যেন মন্তকপার্খে পেরেক বসান হইয়াছে 
(কফি, ইগ্নে ঃ) অথবা এ স্থানে বোতামের পিঠ চাপিত করা হইয়াছে ; 
কামবিষয়ক অিতাচারে, শরীর অত্যন্ত তাপিত হইলে এবং চ1 € সেলি) 
পানে রোগের বৃদ্ধি। উপদংশ অথবা সাইকনিস্‌ হইতে পুরাতন 
রোগ। ্ 
শুভ্র, আইপবৎ খুক্ষি) কেশ শু হইয়া স্বলিত হয় । 
আতুড়ে শিশুর সাইকসিস্‌ ঝ৷ উপদংশ্ প্রযুক্ত চক্ষুপ্রদ্বাহে (09%- 
8১1545 ) চর্্মকীল বা ওয়ার্ট অথব। রসবিশ্থিকার ম্যায় 
বড় বড় দান। জন্মে 3 তাপপ্রয়োগে ও চক্ষু আত রাখিলে, রোগ 


২৬২ হেমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান | 


উপশম থাকে, চক্ষু জনাবত করিলে বোধ হয় যেন চক্ষু ভেঙ্ব করিয়া 
শীতল বাস্ুম্রোত বহিয়া যাইতেছে । 

রজনীতে চক্ষুপুট জুড়িয়! থাকে ঠ তাহার কিনারা শুফ ও আইল- 
বধ; তাহাতে অঞ্জনী ও অর্ক এবং ক্ষুত্র ক্ষুদ্র কণ্ডিলমার স্ঠায় 
স্থল কঠিন গিট জন্মে; ষ্ট্যাফিসেগ্রিয়া দ্বারা এই সকলের কিঞ্চিৎ 
উপশম হয় কিন্তু আরোগ্য হয় না। 

কণণের পুরাতন প্রদ্দাহে পড়া মাংসের ন্যায় পৃয়বৎ শ্রাব ; দানা, 
শ্লেক্াগুটিকাঁ বা কণ্তিলমেটা এবং ফেকাসে লোহিত, সহজেই রক্ত- 
আবপ্রবণ, কোষ গঠিত পলিপাস্‌ জন্মে। 

দত্তের মূলদেশের ধ্বংস হয় কিন্তু চূড়া স্থুস্থ থাকে (মেজি__ 
কিনারার ধবংস, ষ্টযাফি) ; দত্ত পীতবর্ণ হইয়া গু'ড়া হইয়া যায় (সিফি)। 
চা পানে ঘস্তশূল। 

বোধ যেন উদরে কোন জন্ত ডাকিতেছে, উদ্রে কোন জীবন্ত 
পদার্থ নড়ার ন্তায় বোধ» উদরের স্থানে স্থানে ক্রণের হাত ঠিলিয়া 
উঠার স্ায় বোধ ( ক্রোকাস্‌, নাকৃস্‌ ম )। 

ভ্রমণে অথবা অশ্বারোহণে বাম আতাধার প্রদেশে জ্বালাযুক্ত বেদনায় 
রোগী উশবেশন বা শয়ন করিতে বাধ্য; ইহা প্রত্যেক খতুক্াব 
কালে বর্ধিত 

কোষ্ঠবন্ধের মলত্যাগকালে সরলান্ত্রে ভায়ানক বেদনা হওয়ায় রোগী 
বেগ দেওয়া বন্ধ করিতে বাধ্য হুইলে, আংশিকরূপে বহিরাগত বিষ্ঠা 
_সরলান্্রমধ্যে ফিরিয়া যায় (স্তানি, সিলিক )7 উপবেশনাবস্থায় স্ফীত 
অর্শে অতি তীক্ষ বেদনা । 
অতি প্রত্যুষে, পিপার মুখ হইতে পড়ার ন্তায়, গড় গড় করিয়া অনেক 
বামুসহ ঘেগে উদ্রাময়ের তরল মল ত্যাগ, প্রাতরাস, কাফ পান এং 
চর্বিবময় বস্ত ওপ্পিয়াজ আহারের এবং গোবীজের চীকার পর তাহার বৃ্ধি। 


খুজ! 4 8. ০ 


মলার ফাটা, বেষনাযুক্ত এবং চেপটা চর্সরীল ধরা আর্জ হনেক্সা- 
গুটিকাবারা বেহিত। 

যোনির অত্যন্ত স্পর্শাসৃহিযুতা নিধক্ররাধন শু্ততা জন্য 
লাইক, লাইলি, নেট্রাম )। 

ত্বক্‌ সমল, কট! অথবা কটাসে শুত্র এবং স্থানে স্থানে সুত্র কলক্বযুক্ত, 
তাহাতে দানাময় ও বৃস্তযুক্ত ( ষ্টাফি ) বৃহৎ চর্ম্বকীল বা ওয়ার্ট জন্নে 
এবং কেবল আন্ত স্থানের উদ্ভেদ চুলকাঁইলে অত্যন্ত জালা করে। 

বোধ যেন মাংস পিটিয়া অস্থি -হুইতে পৃথক করা হইয়াছে 
(ফাইটল-_যেন জস্থি চাছা হইয়াছে, রাস্‌)। 

সৃত্রত্যাগের পরে বোধ যেন মুত্রনালী বাহিয়া মুত্র আলিতেছে ; 
মুত্রত্যাগ শেষ হইলে মূত্রনালীতে তীক্ষ কণ্তনবৎ বেদনা (সার্জা)। 

ভ্রমণকালে জঙ্য! কাষ্ঠনির্শ্িত বলিয়া বোধ । 

অনুভূতি জন্মে যেন শরীর, বিশেষতঃ অনপ্রত্যঙ্গ কাচনির্টিত, 
সহজেই ভগ্ন হইবে। 

পুয়ধাতু বসিয়া যাইলে সন্ধিবাত, প্রষ্টেট গ্রস্থিপ্রদ্দাহ, সাইকনিস, 
ধ্বজভঙ্গ; গ্নেম্মাগুটিক1 এবং অনেক ধাতুগত রোগ জন্মে । 

নখ কদারা?রঃ বক্র ও ভঙ্গুর ( এটি ক্রু, মেড, সিলিক । 

রোগকারণ-_ দাইকটিক বা গনরিয়া ( পুয়য়েহ ) বিধ- 
দুষিত থাতু থুজার অনেক রোগের মৌলিক কারণ। অত্যবিক 
কামরিষয়ক ক্সত্যাচার, শরীর অধিক উত্তপ্ত হওয়! এবং অতিরিক্ত 
ভ্রমণপ্রযুক্ত ক্লান্তি ইহার রোগের অন্ঠবিধ ও সাক্ষাৎ কারণয়ধ্যে পরি- 
গণিত। 
সাধারণ ক্রিয়া ।-_খুজা প্রধানতঃ ছনলেক্তিয়। মৃত্রযন্ত। গুহ- 

দ্বার এবং দ্বকৃ-ক্লাক্রমণ:রুরিয়া তাহান্লিগের উত্তেদ্ধন! 'উৎপন্ন -করে। 
ইহার ফুলে উপরিউক্ত বস্ত্রাদির ্রারের পরিবর্ুন হওয়ায় তাহা তীব্র, 


৬৪ হোমিওপ্যাথিক ঠতবজ্য-বিজ্ঞান। 

ক্ষতফর এবং জৈবরপাদির' বিশ্লেষণ ও শরীরোপাধানের ধ্বংশ সাধন 
করে। নাল্ফাঁর এবং মার্কারি যেরূপ সোর এবং উপদংশবিধক্রিয়ার 
প্রশমনকীরী, খুজ! তদ্রপ দ্পীইকসির্সা' বাঁ গনরিক্ণা বাঁ পৃর্ষধাতুর 
বিষধটিত রোগাদির উপশমকারী। ত্বকে এবং ্ৈন্মিক বিল্লীতে 
চর্দকীল এখং শ্নেন্বীগুটিকার উৎপত্তি খ্বারা .সাঁইকটিক বিষ বিশেষতা 

বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ আমরা হানিরমান-আবিষ্কৃত 
বিখ্যাত তিন প্রকার পুরাতনরোবিষের বিষয় ইত্তিপূর্ব্ে উল্লেখ করি- 
যাছি। *“সোরা” বা কুষ্ঠ, “সিফিলিস্” ঝা উপদ্ংশ এবং “সাইকগিস্‌” 
বা গানরিয়া বা পৃধতু। এই তিন প্রকার পুরাতন রোগবিধমধ্যে 
সিফিলিস্সহ সাইকসিসের অতি ঘনিষ্ঠ সম্বন্ধ থাকার ইহা একরূপ 
মধ্যবর্তীস্থান অধিকার করে। 

যাহা হউক উপরিউজ্ত গনবিয়া উপযুক্ত চিকিৎসাঁভাবে আরোগ্য 
না হওয়ায় পুরাতন ও স্থায়ী রোগে পরিণত হইলে অথবা পিচ কারি দ্বারা 
স্থানিক শঁবধ প্রয়োগ প্রভৃতি অপচিকিৎসাত্থারা বসাইয় দিলে উহা 
অচিরাৎ অতি প্রগাঢ়রূপে শরীরের তিগুঢ়তম জৈবপদার্থ আক্রষণ 
করিয়া যে ধাতুদ্দোধ উৎপন্ন করে তাহাকে হানিযান সার্ইকটিক ধাতু- 
যোষ এবং উপরিউক্ত গনরিয়াবিষকে “সাইকসিস্” বলিয়া বর্ণনা 
করিকাছেন । “সোর'” বিষ যেরাপ স্থানিক কচ্ছুরোগ দ্বারা, “সিফি- 
লিপ” যেরাঁপ জননেঞ্জিয়ের স্থানিক ক্ষত খারা, গনরিয়াধিষ বা 
“সাইকলিল” তন্রণ প্রর্ধানতঃ মুত্রনালীর স্থানিক প্রদাহ ও পুয়জনন 
দ্বারা বহিস্থ ক্রিয়া প্রকাশ করিয়া থাকে । কুচিকিৎসার্দি ষে কারণেই 
হউক ইহার! শোবিত হইয়া শরীরাত্যত্তরে প্রবেশলাভ করিলে শরীরস্থ 
বক্ত, বল ও উপাধানাদি কলুষিত করিয়া শ্বন্ব প্রকৃতি অনুসারে শরীর- 
বহ্রত্যন্তরে কষ্টসাধ্য ও অসাধ্য নানাপ্রকার বৌগ উৎপঞ্ন করে। 


খুজা। | বগা 

তন্মধ্যে উপরিউক্ত অভ্যন্তরীণ সাইকপিস, ফ্োগ বহিস্থক্রিয়োৎপক্সে 
দ্ননেঞ্্িয়ের ও মলদ্বারের কগ্ডিলমেটা বা গ্নেপ্াগুটিকা ও ত্বকের 
ওয়াট বা চর্দকীল-( বিশিষ্টর্ূপ কর্কশ ও এবুড়োখেবড়ো অশচুলি-) দ্বারা 
বিশেধরূপে প্রকাশিত হয়। 

আমাদিগের বর্ণনীয় খুঙ্জার ওঘধপগুণপরীক্ষাতেও তরুণ ও. পুরাতন 
খাতুগ্কত সাইকসিম্‌ বা গদরিয়! সদৃশ ন্যুনাধিক তীক্ষতাধিশি্ট মৃত্র- 
যন্ত্রের স্থানিক' আ্রাব ও যুক্ররুচ্ছাদি লক্ষণ এবং কগ্ডিলমা, ওয়ার্ট প্রভৃতি 
নানাবিধ অভ্যন্তরীণ রোগের বহিলক্ষণ উৎপন্ন হইতে দেখা গিয়াছে । 
কার্য ক্ষেত্রেও ইহা সাইকসিস্ঘটিভ নানাপ্রকার তরুণ ও পুরাতন বহিগ্থ 
রোগ-_গনবিয়াল্রাব, কগ্ডিলমা, ওয়ার, রসবাত, এমন কি অর্ববদ 
প্রভৃতি-.আরোথ্বয করিয়া ইহার অথগুনীয় এন্টিসাইকটিক বা পুয়ধাতু 
বিষনাশক গুণের বিশেষ পরিচয় প্রদ্ণন করিয়াছে 

কোন ধর্মশাস্ত্রশিক্ষার্থী অন্যমনক্ষতাবে আর্বর ভাইটির পত্র চব্বন 
করিলে তাহার রস উদরস্থ হইবার পর তাহার মৃত্রকুচ্ছ ও লি্মুণ্ডের 
কণ্ডিলোম৷ প্রভৃতি সহ যাবতীয় গনরিয়া লক্ষণ উৎপন্ন হয় ও চিকিৎসা 
ব্যতীতই অল্নকালমধ্যে তাহা! তিরোহিত হয়। এই ঘটনার ইঙ্গিত 
পাইয়! হানিমান আব ভাইটির (খুক্জার) ওবধগুণপরীক্ষায় নিযুক্ত হইলে 
জননেত্ট্রিয় :ও অন্াগ্ত যন্ত্রে ইহার ক্রিয়া ও তুৎপন্প লক্ষণ দৃষ্ট 
করিয়া! গনরিয়াগহ ইহার লক্ষণাদির অতি নিকট সাদৃশ্য স্থিরীকরণে 
সমর্থ হয়োন। 

থুজা শ্নৈশ্মিক বিল্লী, বিশেষতঃ যুত্রযস্ত্রের ক্মৈন্মিক বিলীর প্রদাহ 
উৎপন্ন কঙ্গিয়া নানাপ্রকার মুত্ররুদ্থুলক্ষণ উৎপন্প করে। ইহার 
পুরাতন ও মৃদু প্রধাহে শ্নেম্মিক ছিলীর বহিরাবরণ ব! এপিথিলিয়ামের 
বিবৃদ্ধি ও কাঠিন্য জস্মিলে কণ্তিঙমা বা গ্নেম্সাগুট্রিকার উৎপত্তি হয়। 
পরে তাহার কোমলত্ব জরঁস্মিলে চেপট! হইয়া! বিল্লীলহ সংলগ্ন 


২ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


হইয়া যায়। এরূপে নালিরা, কর্ণ, মলদ্কার, মুত্র্ধার এবং মৃত্রপথ গ্রস্থৃতি, 
যাবতীয় শ্লৈম্মিকবিললীপধেরই ইহা সব্জি বা ক্যাটারেল প্রশথাহাবন্া, 
উপস্থিত করিলে তাহা হইতে ন্যুনাধিক সবুজাত, ম্প ও ক্ষতকর আব 
নিঃস্থত হইয়া থাকে এবং ইহাছার| ত্বকেরও দ্মতিশয় রোগন্ধ অবস্থা 
উৎপয় হয়। ইহার মৃছগ্রদণাহে ত্বকের বহিরাবরণ ব1 এপিধিলিয়ামের 
বিবৃদ্ধি জন্বি্া তাহার বিশেষ রিশেষ স্থানে চর্বকীল বা ওয়র্ট 
জন্মে; তন্ধন্ত বুবিধ চর্্ররোগের প্রতির্লতিমূলক উত্তেদের আবির্ভাব 
এবং ত্বকের সহজ আাবেরও বিকৃতি--অন্ন ও বিদাহিভাব উৎপন্ন হয়। 
ফলতঃ ইহার কালব্যাপী ব্যবহারে. পুরাঁতন বা অন্তর্খধী গনরিয়া- 
রোগের কুফলম্বরূপ গ্রস্থিবিত্বদ্ধি, রসবাতঃ শরীরিক শীর্ণতা প্রভৃতি সর্ব্- 
প্রকার রোগের অতি নিকট সাদ্ৃস্তবিশিষ্ট উপাদানগৃত পরিবর্তন ও. 
লক্ষণাদদি উৎপন্ন হইয়া থাকে । তজ্জন্য নাইচি,ক এসিড, ষ্র্যাফিসেগ্রিয়া, 
সিনাবেরিম এবং শ্াবাইনা প্রসৃতি গনরিয়াবিষপ্রতিষেধক বা! এন্টি- 
সাইকটিক ওষধপর্ধ্যায়ের ইহা শীর্ষস্থান অধিকার করে। ভাং ভনগ্রভেলের: 
মতে ভীহার বর্ণিত হাইড্রজিনইড বা রসজনক ধাতুর পক্ষে গনরিয়া- 
বিষ অতি কুফলপ্রদদ। প্রকৃতপক্ষেও এই সকল শ্রিথিলপেশী, শোথিত বু 
রসপুর্ণ ব্যক্তিদিগের গনরিয়ারোগ অতি কচ্ছুসাধ্য এবং পুরাতন প্ররুতি 
ধারণ করিয়া দ্হ্যস্্রকে নানাপ্রকার পুরাতন রোগের মন্দিরম্বরূপ” 
করে। আশ্চন্্যের বিষয় এই যে আব'রভাইটিও, কি ওঁমধগুণপরীক্ষায়, 
কি বিষক্রিয়ায়, উপরিউক্ত ধাতুবিযিষ্ট ব্যক্তিদিগের শরীরে প্রগাঢ় ক্রিয়া-- 
উত্পাদন করিয়া রোগরিষসহ তাহার অতি ঘনিষ্ঠ সম্বন্ধ প্রকটিত করে। 

সযুমণ্তলও যে এতদ্বারা বিশেষরূপে আক্রান্ত ও বিচলিত হয় তাহ! 
নিষ্ে বর্ণিত হইতেছে । | 

মানসিক বিকারবশতঃ রোগী চিন্তা করিতে পারে নাঃ অতি ধীরে 
কথা বলায়.বোয় হয় যেন কথা স্মরণ সা হওয়ায় তাহার অনুসন্ধান 


খু্গা। ২৭' 
করিতেছে 7 ভুল কথার ব্যবহার করে। দৃঢ় কল্পনা জন্মে যে তাহার 
পার্্ে কোন অপরিচিত ব্যক্তি আছে) যেন তাহার আত্মা ও শরীর 
পৃথক হইয়াছে ; যেন সে কাচনির্্িত; যেন তাহার উদরে ফোন 
জীবস্ত জন্ত রহিয়াছে । বাতুল জ্ত্রীলোকগণ তাহাদিগকে স্পর্শ করা 
অথবা তাহাদিগের নিকটস্থ হওয়া ভালবাসে না। রোগী বিরক্তির 
সহিত ত্রস্ততাব ধারণ করে; ক্ষিপ্রভাবে কথা কহে। কথা বলার 
অনিচ্ছা, প্রাতঃকালে নিদ্রাভঙ্গে বর্দিত। রোগীর ধারণা জন্মে সে 
আর জীবিত থাকিতে পারে না; জনসঙ্গ ত্যাগ করিয়া! মৌনাবলম্বন 
করে। লামান্য'বিষয়েও অতিশ্ম সন্দিপ্ধ, অসন্তষ্ট, এবং ক্রোধপরবশ। 
কলহপ্রিয় ও অত্যধিক উত্তেজিত । 

মস্তিষ্ষাহুভূতিবিকারবশতঃ চক্ষু মুদ্রিত করিলে শিরোধুণণ এবং 
চক্ষু উন্ৃক্ত করিলে তাহার উপশম; উপবেশনাবস্থা হইতে 
গাত্রোথান করিলে, নত হইলে ও উদ্ছে” অথব। পার্থ তাকাইলে 
শিরোঘুর্ণন। 

বিশ্রান্ত নিপ্রাহীনতা » নিদ্রালুতা, অশাস্তিপ্রদ নিদ্রা) বামপার্শে 
শয়ন করিলে নিপ্রাকালে কষ্টজনক এবং উৎকষ্ঠাপুরণ স্বপ্ন । 

ইন্ড্রিয়জ্ঞানবিপ্লীব ঘটিয়া রোগী চক্ষুতে অধিকাংশ সময়ে পীতবর্ণ 
অগ্রিশিখ! দর্শন করে ; স্র্য্যালোকে ক্ষুত্র ক্ষুদ্র জলপুর্ণ বোতলের সায় 
বন্ধ দুষ্ট হয়; অন্ধত্ব; নিকটদৃষ্টি; দৃষ্টির আস্পষ্টতা, চক্ষু ডূগড়াইলে 
দুর হয়। কর্ণে ফুটন্ত জলের শব্দ। গলাধঃকরণকার্ধে/ রাম কর্ণে 
উচ্চশব্দহ করুকরানি। নানিকায় লোনামৎ শ্যনিঃস্যত জলের স্রাণ।' 
নাম্বাদ মিষ্ট, প্রাতঃকালে পচা 'ডিদ্বের স্টায় ॥ খাস্ত লবণহীন বোধ; 
পাউরুটি শুষ্ক এবং তিক্ত বোধ। | 

অ্রজমীতে ললাট,ললাটপার্ব এবং মস্তকপশ্চাতের ছিন্নবৎ অন্ুস্ভূতির 
রৃদ্ধি। আঙাটের বামপার্খন্ছ উচ্চস্থানে পেরেক বিদ্ধ করার ন্যায় 
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বেনা। বুর্ধাদেশে পেরেক বসানের উচ্ৃভূতি অপরাহ্যে এবং বেলা 
ওটা হইতে ৪টা পর্ধ্ত্ত অধিক থাকে এবং মত্তকচালনায় ও ঘর্টে ভাহার 
স্বান হয়। জালাটপার্ব্বয় ভেদ করিয়া ছিদ্র করার স্তায় অন্গভূতি 7 চা 
পানে শিবঃখুলের বৃদ্ধি । 

কঠিন, শুক এবং চাকচিক্যহীন কেশের স্মবলন। মণ্তকত্বক পর্শে 
বেদনাযুত্ত ( মন্তকে ভ্রাবী এবং ক্ষতকর উত্তেদ। মন্তকে মধুর 
্বাণযু্ত ঘর । | 

অন্ৃভূতিপ্রদ ন্মাযুর বিকারে অঙ্গপ্রত্যঙ্গের কিনবিনি। ভ্রমণকালে 
দেহ লঘ্ুতর বোধ । শরীরের নানাবিধস্থানে স্থচিবেধের অনুষ্ভূতি 
জালায় পরিণত। আক্রান্ত শরীরাংশের শীর্স্ব ও অসাড়তা। 
গতিপ্রদন্থায়ূলক্ষণে শরীরোর্ধাংশের ঝাকি । শরীর লীমাবন্ধ স্থানে 
খল্লীর স্তায় ঝশাকি। এক পার্থর পক্ষাঘাত। দুর্বলতার প্রাতঃকালে 
বুদ্ধি। 

মুখমণ্ডল পীতবর্ণ এবং চক্ষু নীলবর্ণ মণ্ডলবেষ্টিত। মুখমণ্ডল তপ্ত 
এবং আরক্ত। প্রাতঃকালে গণ্ডের বিসর্পবৎ স্ফীতি। মুখের 
অস্থিনিচয় স্পর্শে বেদনাযুক্ত। যুখের স্ফোটক এবং চাকা উদ্ভেদ 
স্পর্শে অত্যন্ত বেদনাযুক্ত। 

চক্ষুর শুত্র ত্বক বা স্কেলরটিকা প্রদাহযুক্ত ও রক্তবর্ণ। ছুর্ববল 
চক্ষুতে বানুক! পড়ার ন্যায় চাপ ও শুক্ষতা। কনীণিকার বিদ্ৃতি। 
চক্ষুতে এবং চক্ষুপত্রে প্রচণ্ড জালা ও হুলবেখের অস্কৃভৃতি। চক্ষুপত্রের 
প্রদাহ বশত্তঃ স্ফীতি এবং রাঠিস্ভ। চক্ষুতে আগন্তক বন্ব থাক্ষার 
ট্রি স্পর্শে বাম জরেশের ছিন্নবৎ ০০১০ রজমীতে 

চক্ষু জুড়িয়া থাকে। ॥ 
* মালারম্ে, বেদনাযুক্ত ক্ষত এবং মামড়ি। নালিকাপক্ষের স্ফীতি 
কাঠি এবং টান টান ভাব। নালিকাপক্ষের লোহিতবর্ণ চুলকনাধুক্ত 


থুজা। ২৬৯ 
 উত্তেদ কখন কখন লিক্ত। নাসিক! হইতে পুয্নাকার ছূর্গনধ স্ন্জা-আাব । 
/শ্ুক্ষ জর্দির জন্য নাসিকার অত্যধিক শুক্কত্ববোধ লন্ধ্যাকালে বর্ধিত। 
নাসিকামূলে বেদনাযুক্ত চাপ। 
স্বরযস্ত্রের কর্কশতা এবং স্বরতজ । স্বরযন্ত্রে শীতল বামুর অপহিযু্ঠতা ) 
শ্বরযন্ত্রে শে! শে! শব্দ এবং তাহার: স্থানবিশেষ বেদনাযুক্ত। ঘড় 
ঘড় শবের এবং উৎকগযুক্ত শে" শে! শবের শ্বাসপ্রসাস ; দৌড়ানের 
পরে যেরূপ হয় রোগী পুনঃ পুনঃ সেইরূপ দীর্ঘশ্বাস গ্রহণ করে; 
উৎকগ্ঠীসহ 'ঘন ঘন শে? শে? শব্দের শ্বাসপ্রশ্বাস হইয়া রোগীর শ্বাস- 
রোধের উপক্রম হইলে সে পশ্চান্দিকে মস্তক নত করিতে এবং উঠিয়া 
বসিতে বাধ্য। 
স্বরস্ত্রের বেছ্ধুনাসহ ক্রুপশব্দের গল! ভাল, শু ও আলগা, গল! বন্ধ 
করার স্তায়, রক্ত মিশ্রিত গয়ারযুক্ত। বমনোদ্রেক কারী কামি এবং 
স্বরযস্ত্রে শ্্েম্মা কর্তৃক গলরোধকারী ও প্রাতঃকালে বৃদ্ধিযুক্ত নানা- 
প্রকার কাসি। কোন অঙ্গ শীতল হইলে, কোন শীতল বস্ত 
আহার বা পান করিলে, শয্যা শয়ন করিলে, কথা কহিলে, ক্রন্দন 
করিলে, কোন বস্ত পান করিলে এবং শীতল বায়ুতে, কাসির বৃদ্ধি । 
শীতল জল পানে ফুসফুসের আক্ষেপ। কোন শীতল বস্ত পানে 
ফুসফুসে শৃচিবেধাহুড়ূতি | স্থির থাকিলে অথবা শরীর চালনা করিলে 
হৃংপিণ্ডের সাময়িক কম্পন। উর্ধে উঠিতে হ্ৃৎকম্প। প্রাতঃকালে 
জাগরিত হইলে উৎকণ্ঠাসহ ভ্বৎকম্প হয় এবং বক্ষে প্রচণ্ড রক্তাধিকাসহ 
স্ৃৎকম্পের শব্ধ শ্রুত। সন্ধ্যাকালে শরীরে প্রচণ্ড ম্পন্দন। 
নাড়ী নন্ধ্যাকালে পূর্ণ ও দ্রুত, গ্রাতঃকালে ধার ও ছূর্বল। 
পরিপাকযন্ত্ররোগে মুখের কোণের শিকটে উর্দোষ্টের ঝাঁকি। 
উর্দোষ্ঠে চুলকনাযুক্ত, লোহিতবর্ণ উচ্চ স্যান। উত্ধৌষ্ঠ ম্পর্শাসহিষুঃ 


. ২২ হোমিওপ্যাথিক ইক্ষদজ্য-বিজ্ঞান। 


শীলতা। লিঙ্গদুতওড এবং (মঢ.হুকে পর্যায়ক্রমে চুপক্ন! ও-ড়িবেধের 
নুভূতি। স্সগুতকাবচালিত হওয়ার অনুভূতি রজনী বেদনাহুর 
লিঙ্গোথান এবং রেতদ্্লন | ছননেক্দ্রিয়ে, বিশেষতঃ -অণ্কোববেই্্বকে 
এবং লিজমূল ও গুহদ্বারব্যবধায়ক .চর্ষ্দে বা পেরিলিয়ামে প্রচুর-ঘর্ম্ম। 
গনরিয়ার অস্তপ্রবিষ্টতা ৰখতঃ সদ্ষিবাত, প্র্টেটাইটিস্‌, সাইফসিস্‌ এবং 
ধ্বজতঙ | ৃ 
যোনির -্মভ্যধিক অসহিষ্ুতাবশতঃ সঙ্গমের ব্যাঘাত। খতুসাব 
অতিশয় 'অগ্রগাধী ও অত্যন্প, তাহার পূর্বের প্রচুর ঘর্ম। জরায়ু 
মুখে জাড়িক্ষতের ছাল ওঠা। শ্লেম্মাত্রাবী শ্বেত প্রদর'বা লিউকরিয়া। 
মৃত্র ত্যাগান্তে শ্ীজননেন্ট্রিয়ে কামড়ানি ও চুলরাণি'। ধোনিমধো 
জ্বালা এবং কামড়ানি ।" 

উপবেশনাবস্থায় বস্তিপশ্চাতে, মেরুদণ্ডাধঃসীমায় এবং উরুতে 
বেদনাযুক্ত স্মকুষ্টতা ॥ অনেক লময় উপবেশনের পর খ্ুভাবে দণ্ডারমান 
হইবার ব্যা্থাত। গ্রীবাপশ্চাতের আকুষ্টবৎ বেদনা । গ্রীরাপশ্চাতের 
ও পারের কাঠিন্য ও টান টান ভাব, গ্রীবাগ্রস্থির স্ফীতি, কন্ুইতে 
বসবিদ্বিকা। অন্গুলির অগ্রভাগের প্রদাহ, চন্চনি, স্ৃতবৎ শীতলতা ও. 
অসাড়তা। ূ | 

ভ্রমণ কালে হিপসদ্ধির শিথিপতার অনুভূতিতে বোধ যেন জজ্ঘা 
কাষ্ঠনির্দিত। হিপসন্ধির কন্কনানি নিবন্ধন জজ্ঘার প্রলঘ্িত ভাব। 
পদাজুলির অগ্রভাগ লোহিতবর্ণ ও স্ফীত। পদাঙ্থুপিতে দুর্গন্ধ ঘর্্ঘ। 
পদের ঘণ্ম বলিক্। যায়। পদতঙগ শিরাঞ্জালে চিন্তরবিচিত্র | 

ভন অক্সন্ধিতে ক্ষচিবেধ ২ বেছন|। অঙ্গবিস্তৃত করিলে সন্ধির 
করুকরানি। নথ বাক! চুরা, ভঙ্ছুর অথবা কোমল হইয়া! যায় । রসরাত- 
রোগে সদ্ধিতে ' অলাড়তা জগ্মে, তাপে, রজনীতে অঙ্গচাধনায় এবং 
ব্কবনী,১২,টার পরে তাহার,বৃদ্ধি এবং শী তলতায় ও. র্টের পরে -হ্থাস। 


খুজা। ইণত 
ত্বকের স্থানে স্থানে, বিশেষতঃ হস্তে এবং জননেজ্জিয়ে চর্মকীল বা 
,ওয়ার্টের স্তায় প্রীবর্ধন। ত্বকের ভিন্ন ভিন্ন স্থানে কীটদংশনের সায় 
তয়ানক চুলকনি। ত্বক সমল, স্থানে স্থানে কটাবর্থ, তাহাতে কটালে 
সাদা কলঙ্ক দৃষ্ট হয়! কেশ পাতলাভাবে ধীরে ধীষে বৃদ্ধি পাইয়! ফাটিয়া 
যায়। আধৃত স্থানের উদ্ভেদ চুলকাইলে অত্যন্ত জ্বালা করে। 
প্রদর্শক লক্ষণ । 
পিচকারী প্রভৃতি এলিওপ্যাথি মতের অপচিকিৎসা 
দ্বারা পুয়মেহ বা গনবিয়া৷ অন্তম্মূখী হওয়া অথবা বসিয়া 
যাওয়! ।-_-অস্তঃপ্রবিষ্ট গনরিয়ার কুফল বা সাইকপিস্‌ ঘটিত রোগেই 
এজাজ বিশেষ প্রয়োগিতা থাকিলেও অন্যান্ত ওষধের ন্যায়, লক্ষণগত 
সাদৃস্ত থাকিলে 'সাইকসিস্‌ ব্যতীত অগ্ত কারণোড্ভূত রোগেও ইহার 
ক্ষমতা দৃষ্ট হয়। ফলতঃ ইহা সাইকসিসু ঘটিত রোগ চিকিৎসাতেই 
প্রসিদ্ধি লাভ করিয়াছে । এজন্য এতদ্বারা চিফিৎসিতব্য অধিকাংশ 
রোগেই রোগীর কুচিকিৎস! দ্বার] গনরিয়! বসিয়া যাওয়ার 
বিবরণ এবং অন্তঃপ্রবিষ্ট গনরিয়া বা লাইকসিস্‌ রোগের 
চিহুম্বরূপ আক্রান্ত শরীরে নিন্নলিখিত অন্যান্য কতিপয় বিশেষ 
লক্ষণের বর্তমানতা থুজার প্রদর্শক । 
জননেজ্দ্িয় এবং মলদ্বারপার্খ প্রভৃতির শ্লৈথ্িক 
বিল্লীতে শ্নেক্সাগুটিকা বা কগ্ডিলমেট। এবং শরীরের 
স্থানে স্থানে চর্নাকীল বা ওয়ার্টের বর্তমানতা।-_-উপরিউক্ত 
শরীরাভ্যন্তরীণ গনরিয়া বিবরণ এবং শরীরের সাধারণ সাইকটিক অব- 


স্কার বর্তমানতার চিহুস্বর্ূপ কণ্ডিলমেট। ও ওয়ার্টের উৎপতি হুজ্কালল 
প্রদর্শক । কুষ্টিন্গা্মণ একটি এণ্টিসাইকটিক ওষধ। ইহার 


১৮ 


২ হোমিওপ্যাথিক চৈষজ্ঞয-বিজ্ঞান । 


লক্ষণেও ওয়াট দৃষ্টিগোচর হইয়া থাকে । কিন্তু ইহার ওরার্ট শৃঙ্গের স্ঠায় 
গঠনবিশিষ্ট ও নিরেট এবং থ-ত্গীস্ তাহা বিদারণযুজ্জ) যেন কাটা, 
কাটা ভাবে ফুলকপির কুলের বা কলি ফ্রাউয়্ারের আকৃতিবিশিষ্ট * 
হওয়ায় উভয়ের প্রভেদ নিরূপণ সহজ হইয়! থাকে । | 

বিশেষ বিশেষ রোগের অথবা বিশেষ বিশেষ রোগলক্ষণের প্রকৃত্যা- 
হুসারেও কতিপয় রোগে এজ প্রদর্শিত হয়, ষথা__দস্তরোগ, 
দস্তমূলের ধ্বংস ও তাহার চুড়ার অবিরুত অবস্থা ; উদ্রর- 
রোগে উদরে জন্তর ডাকের ম্যায় শব্দ, উদরাভ্যত্তরে জীবন্ত 
জন্তু থাকার অনুভূতি অথবা উদরের স্থানে স্থানে মধ্যে মধ্যে 
উচ্চতা জন্মিলে তাহ! ভ্রুণের হস্ত দ্বার হইতেছে বলিয়। 
অনুভূতি; মানসিক বিকারে রোগীর পার্থে অপরিচিত ব্যক্তির 
বণ্তমানতা»তাহার শরীর এবং আত্মমর পুথকভাঁবে থাকার 
ধারণ। এবং শরীর কাচ নিশম্মিত বলিয়া অনুভূতি ; কোষ্ঠ 
বদ্ধে কঠিন ও বৃহৎ বিষ্ঠার ন্যাড়ের অর্ধনিজ্রান্ত ক্ষবস্থায় 
সরলান্ত্রে পুনঃ প্রবেশ ইত্যাদি । বলা বাহুল্য এই সকল প্রকৃতি 
বিশিষ্ট লক্ষণ ঘে কোন রোগসহ উপস্থিত হইলে শু,ভ্1 প্রদর্শিতি হয়। 

চিকিৎস1। 
শিরঃশুল বা! ছেডেক | বিশেষ প্রকারের স্মায়বিক শিরঃ- 

শুলের পক্ষে শ্ুজ উপযোগী উষধ। এই শিরঃশূল “ক্রেতা” নাে 
খ্যাত। ইহাতে অনুভূতি জন্মে যেন মস্তকে অথব! ললাটপার্ে: 
উচ্চ স্থানে (10015]  €513500 ) পেরেক বসান হইতেছে 
ইপ্রেসিক্সাল্ল ওলবায়ুরোগে মস্তকাত্যন্তর হইতে মন্তকপার্খ্ব ভেং 


করিয়া পেরেক বহিদ্ধাবনের অন্ভূতি শহকটরিক্যাস জান” উপাহি 
গাণ্ত হইয়াছে। 


থুজ।। | ২৭৫ 


মস্তক এবং মুখমগুলের স্সাযুখুলরোগে রোগী সাইকাসস 
দোষযুক্ত না হইলেও এ্ুজদ1 ছারা উপকার হইয়া থাকে। অতিরিক্ত 
' চা পান ইহার কারণ ; ইহার অসহনীয় ছুরিকাঘাতবৎ বেদনায় রোগী 
*শয়ন করিয়া থাকিতে বাধ্য। উপবেশন করিলে বেদনার ভয়াবহ 
বুদ্ধিতে রোগী ক্ষিগতবৎ এবং এমন কি, সংজ্ঞাহীন হইতে পারে। 
সুধমগ্ুল, গণ্ডাস্থি এবং চক্ষুপ্রবেশ হইতে বেদনার আবম্ত বলিয়া 
অস্্ভূততি জন্মে এবং তাহা মন্তকে বিস্তৃত হয়! স্সিজিলিম্মাল্র 
বেদনা মস্তকের পশ্চাৎপার্থ্ে আরগ্ত হইয়া মুখমণ্ডলাদিতে যায়। 

উন্মাদ রোগ বা ইনৃস্যাঁনিটি ।-_থুজা আশ্চর্য প্রকারের 
মানসিক বিকার উৎপন্ন করে। আঁধিকাংশ সময়েই প্রগাঢ় লাইকসিস্‌ 
অথবা পুয়ধাতুক্লোগনিবন্ধন ধাতুবিকারই এইরূপ মানসিক বিপ্লবের 
'কারণ। ইহাতে মৃছুপ্রকার লক্ষণ উপস্থিত হয় এবং অনেক সময়ে 
তাহা বিবাদবায়ু অথবা গল্বারু রোগের প্রক্কতি ধারণ করে। 
শেষোক্ত প্রকারের রোগপহ রোগিণীর ইশ্লেলিল্সালল স্যাস্ত্ প্রদিদ্ 
“ক্লেভাস্‌ হিষ্টেবিকাস্‌” বলিয়। শিরঃশুল উপস্থিত থাকে । মস্তকপশ্চাতে ও 
_ললাটের উভয় উচ্চতর স্থানে পেরেক বিদ্ধ করার স্টায় বেদনা জন্মে। 

ইহার উন্ম।দাদি ম।নসিক বিকার স্ত্রীলোকদিগের মধ্যেই অধিকতর 
দেখিতে পাওয়া যায় এবং বাম অগ্ডাধারের মৃদু বেদনাসহ সংস্থষ্ট থাকে । 
রোগিণী অত্যন্ত উত্তেজনা প্রবণঃ দ্বেষপরবশ, কলহপ্রিয় এবং কিন্তৃত 
কিমাকার হয়। অতি নিকট আত্মীয়, এমন কি স্বামী ও মাতা পধ্যস্তও 
তাহার বিরক্তিকর হইয়া ওঠে । রোগের প্রথমাবস্থায় সম্পূর্ণ বুদ্ধিত্রংশ 
হয় না, কিন্তু রোগিনীবিলক্ষণ প্রতারণাপ্রিয় হয়। আপন মানসিক অবস্থা 
গোপন ব্াখিবার চেষ্টা করে, এমন কি,কিঞ্চিতকাল পর্যন্ত তাহা চিকিৎ- 
সকও বুঝিয়্া উঠিতে পারে না। খু] রোগী বড় ক্ষিপ্রকারী, 
সহজেই উত্তেজিত হয়ঃ রোগ্গিকী একা থাকিতে চায়, মনে করে সে 


২৭৬ হোমিওপ্যাথিক কৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


অস্তঃসত্তা, উদনরে ভ্রুণের হম্তচালন! বুঝিতে পারে, কখন বা মনে করে 
তাহার উদরে জীবন্ত জন্ত রহিয়াছে, কেহ তাহায় পাশে পাশে যাইতেছে 

এবং তাহার শরীর এবং আত্ম! পৃথক রহিয়াছে! মনে করে সে কীচ- 
নির্টিত ) কাচের ন্যায় শ্বচ্ছ নহে কিন্ত তজ প্রবণ, এজব্য কাহাকেও? 


নিকটে আসিতে দেয় না। 
ফুস্কলাীস্-যানাসক উদ্দীপ্ভাব প্রযুক্ত রোগী মনে করে 


তাহার শরীর থণ্ডাকারে বিছিন্ন আছে। 
ব্প্টিকস্নিষ্্।-রোগীর কল্পনা জন্মে যেন তাহার শরীর থণ্ড 
খণ্ড অথবা ছুইটি হইয়া ছড়াইয়া পড়িয়াছে, তাহা সংগ্রহ করণার্থ 
সে অনবরতঃ চতুর্দিকে শব/র চালনা করে । 
্র্ান্ম-ইহাতে রোগী মনে করে সে অতি বুহৎ্, তাহার হস্ত 
অতি বৃহদায়তন, অথবা সে ভবল ব| দুইজন ইত্যাদি ! 
চক্ষুরোগ- আইরাইটিস্‌ বা উপতারাপ্রদাহ, ব্রেফা- 
রাইটিস্‌ ব। চক্ষুপুট প্রদাহ ; স্কেরটাইাটস্‌ বা ঘনজ্মক- 
প্রদাহ ।--গনরিরা অথবা উপদংশ প্রযুক্ত জীর্শরীর ব্যক্তিদ্রিগের 
উপতারকায় বা আইরিসে শ্সেম্মাগুটিকা জন্মিলে ও উপতারার প্রদ্বাহরোগে, 
এুজী] উপকারী। চক্ষুতে তীক্ষ খোচানি বেদনা ও তাপানুভূতি জন্মে 
স্কেরটিকের (চক্ষুর ঘনত্বকের ) এবং চক্ষুপুটের প্রদাহ ও চক্ষুপুটে চ্ষব- 
কীল ব ওয়ার্ট দ্ন্মিলে এত তাহার উপকারী উধধ। চক্ষুপুট জলপুর্ণ 
বোধ হয়। চক্ষুপুটফিনারার় প্রদাহ হইলে তথায় তৃ*ব বা ভূষির স্ঠায় 
কাট জন্মে এবং চক্ষুপুটের কেশ রুগ্ন হইয়া যায়। চক্ষুপুটপার্থের ক্ষুদ্র 
ত্র অর্ধ,দ রোগে ইহা উপকারী । | 
পিনস্‌, পুতিনস্ত বা অজিনা ।-_খ্ুঙাদ্লল উপদংশ্ 
পুতিনন্ত রোগে আব গাঢ় এবং সবুজবর্ণ থাকে 'এবং অনেক সময়েই 
ভাহার সহ্ছিত খ্থুা সপ চক্ষুরোগ উপস্থিত হয়। . 
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দত্তশুল ও দত্তক্ষয়রোগ ।-_সাইকনিসু বা! গনবিয়ার 
গভীর আক্রমণে দত্তের মাড়ি বেদনাযুক্ত এবং তাহার মুল ক্ষয় প্রাপ্ত 
হইলে, কিন্তু তাহার অপরাংশ দৃষ্টতঃ নুস্থ থাকিলে এ্রুজ্1 উপকারী । 

পুয়মেহ বা গনরিয়া) একশিরা বা অর্কাইটিস্‌; 
প্রপ্টেটাইটিস্‌।-_পূর্ঘকখিত রসজনক বা হাইডর্সিনইভ ধাতুবিশিষ্ট 
বাক্তিদগের পুয়মেহ রোগ অতি কৃদ্্ুসাধ্য। ইহার্দিগের রোগ 
পুনঃ পুনঃ প্রত্যাবর্তন করায় ক্রমশঃ ধাতুবিকারের নিদশনস্বরূপ 
একশিরা?, প্রষ্টেটগ্রন্থিগ্রদাহ, জননেক্দিয়ের ক্ষত এবং শ্লেম্বাগুটিকা বা 
কণ্ডিলমা ও চর্মকীল বা ওয়ার্ট প্রভৃতি উৎপন্ন হয়। এলপ্যাথথক 
পিচকারী প্রভৃতি ব্যবহারে গনবিয়াস্রাব বসিয়া যাওয়া রোগের বারবার 
প্রতগাবর্তনের ও* সাইকটিক ধাদুদ্দোষের অতি সাধারণ কারণ। 
ইহার আ্রাব পাতলা এবং সবুজাভ। মৃত্রনালীতে ঝলসানবৎ বেদনা 
হয়। মৃত্রত্যাগান্তে একবিন্দু মুত্র থাকিয়া জাওয়ার অনুভূতি জন্মে। 
জননেত্রিয়ে এবং গুহাদ্বারে শ্রেক্সাগুটিকা ও চম্মকীলের 
ঈপস্থিত্তি এরোগে এুজ্াল্ল উপযোগিতা বিবয়ের অতি প্রকৃষ্ট প্রদর্শক 
রূপে পরিগণিত | ফলতঃ উপরিউক্ত ধাতুদোষবশতঃ শরীরের অনেক 
স্থানেই শ্লেম্াগুটিকা এবং চর্বকীল উৎপন্ন হয় এবং খুক্তণ দ্বারা আরোগ্য 
হইয়া থাকে। কথন কথন শ্নেম্মাগুটিক! অথবা চর্দ্বকীলের চতুঃপার্খে অথবা 
দুতাহার! গলিত হওয়ায় জননেক্দ্িয়ের তৎস্থানে অবিকল উপদংশের 
ক্ষতবৎ ক্ষত উৎপব্ন হয় । এই সকল ক্ষতের তলদেশ সমল গীতাত 
এবং কিনারা কঠিমস্পর্শ থাকে । অনেক সময়ে লিঙ্গমুণ্ড, অণ্ডকোন- 
ঝেষ্টত্বক্‌, পেরিনিয়াম এব গুহ্থদ্বারপ্রফ্দেশে পুস্সাবৃত গভীর 
(বারণ দেখিতে পাওয়। যায় ॥ জননেন্দ্রিয় প্রদেশ মিষ্টস্রাণের ঘর্্মসক্ত 
থাকে। অও্ডকোষ আক্রান্ত হইলে স্ফীত, উর্ধে আকৃষ্ট এবং ঘৃষ্টবং ও 
কমকনামি বেদলাঘুক্ধ হয়। রুট! ইহার অফোব ওধধষধ্যে গণ্য। 


২৭৮ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান | 


ডিজিউরালিস্‌-ইহাতে লিঙগমুণ্ডের প্রদাহ, মূত্রনালীর জালা 
এবং পুয়াকার উক্্বল হবিদ্রাবর্ণ আব হয়। ূ্‌ 
নেক্রাস্ম আল্ফুল্লিকাম্-ইহাও সাইকসিস্‌ ঘটিত, 
কগ্ডিলমা প্রভৃতির অন্যতম ওঁষধ | 
স্ীজননেক্ত্রিয় রোগ-_অগ্ডাধারপ্রদ।হ বা ওভারাই-টিস্‌ ; 


শ্বেত প্রদর বা লুকরিয়! প্রভৃতি ।__ফুলকপিপুম্পবৎ মাংস-কন্দ (০৪৮- 
1180 ৪ফ055067059), কলুষিত সম্ভোগথটিত পীতবর্ণ ভেকছত্রবৎ 
মাংসবৃদ্ধি (00893 £:০০/0১5) এবং শ্লেম্মাগুটিকা (০0705102799 ) 
প্রভৃতি স্ত্রীঅঙ্ষের রোগ,অনেক সময়ে উপরিউক্ত উপদংশ এবং পুয়মেহের 
ধাতুগত দোষের ফল এবং শুভ] তাহার উপশম করে। ফলতঃ 
উল্লিখিত কারণহীন স্ত্রীঅরোগারোগ্যেও ইহার প্রসিদ্ধি আছে। 
গনরিয়াদি জননেক্দ্িয়রোগ নিবন্ধন বামপার্থের অগ্ডাধার প্রদাহ 
রোগের সন্দেহ জন্মিলে এ্ুজী ব্যবহৃত হয়। জরায়ুর মৃছু বেদনায় 
মানসিক উত্তেজনাপ্রনণতা জন্মিলে ইহা দ্বারা উপকার পাওয়া যায়। 
আসেন শ্নিকি-অগ্ডাধারের, বিশেষতঃ দক্ষিণ অগ্ডাধারের 
জ্ালাযুক্ত আতত ভাবের বেদনায় ইহ! উপকারী । তাপপ্রয়োগে বেদনার 
উপশম হয়! রোগী তৃষ্ণার্ত, উত্তেজনাপ্রবণ ও অস্থির থাকে । 
হচলটিনজ্ছ _ অগ্াধাররোগসংস্থষ্ট উদরশৃলের কামড়ানি বেদনায় 
রোগী সম্মুখে বক্র হইয়া দ্বিত'জ হয় বা “পায়ে মাথায়” সংলগ্ন করে; 
অগাধারস্থানের গভীর দেশে স্থচিবেধবৎ বেদনা থাকে | ডাং সাদিকের 
মতে খাম অগ্ডাধারের প্রদাহসংস্থষ্ট উদরশূলে ইছছা বিতর শোথ 
থাকিতে পারে। 
হেক্সমীস্সমেলিস্--অগ্ডাধার প্রদাহ ও ্াযুশূল ।--ডাং লভ.লাম 
অগ্ডাধারের পুয়ধাতুজ অনতিগ্রবল প্রদাহে ইহার প্রশংসা করিয়াছেন ; 
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ইহা বেদনার উপশম করে“এবং খতুজ্রাবের সপ্তবিত বিকারে বাধা প্রদান 
করে। আঘাতগ্রযুক্ত অণ্ডাধারপ্রদাহের যন্্রণাপ্রদ উদরব্যাপী টাটানি 
বেদনাতেও ইহা উপকারী । হকার্স উষ্ণ নির্যাসের বহিপ্রয়োগে 
অগ্ডাধারপ্রদাহের বেদনা ও অন্যান্য কষ্ট নিবারিত হয়। 
আসাম্্রডিন্ন দক্ষিণ অগ্াধারের বুক্তাধিক্য অথবা জলসঞ্চয় 
ও স্তনের শীর্ণতা বা ক্ষয়ে উপযোগী ; দক্ষিণ অগ্ডাধার হইতে আরাযু 
পর্যাস্ত চাপিয়া ছিপ বপানের ন্যায় বেদনার খতুল্রাবকালে বৃদ্ধি । 
সডফিত্নাক্ম_দক্ষিণ অগ্াধারের বেদনা উরু বাহিয়া যায় । 
ইহার সহিত উরুর অবশত| থাকিতে পারে। 
গঞ্ডমালা ও শিশুক্ষয়রোগ |--সাইকটিক দোষ না 
. থাকিলেও তদ্দোষপ্রবণধাতুবিশিষ্ট শিশুর গগুমালা এবং ক্ষয়রোগ 
এুজা1 আরোগ্য করিতে সক্ষম | ইহাদিগের উদ্ররাময়ের জলবৎ বিষ্ঠা 
অত্যধিক বায়ুর সহিত ভড় ভড় শব্দে নিক্ষিপ্ত হয়? শিশু প্রাতরাসের 
পর অধিকতর মলত্যাগ কবে। শিশুদিগের চক্ষুপত্রের কিনারার কাঁট 
ঘঠিত রোগে (টিনিরা ' সিলিয়ারিস্‌) ভূষির ন্যায় খস্ক জন্মে এবং 
পন্ধ হয় কেশ ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র ও কৌকৃড়া হইয়া যায়। শিশুগণের উদর 
বড় ধাকে এবং তাহার] নিজ্রাবস্থায় চীৎকার করিয়া উঠে; শীগ্র সম্পৃণ 
জাগ্রৎ হয় না| 
বসস্তরোগ বাস্মল পকৃস্‌ (৮811918) । ভাং বনিংহসেন 
এুত্ীন্বেচ বসস্তরোগের প্রতিষেধক এবং আরোগ্যকারী বলিয়* 
বিশ্বাসকরিতেন এবং ইহার প্রয়োগে ফলপ্রাপ্ত হইতেন । রোগের 
উত্ভেদিক অবস্থায় ত্র, চেপ্ট! ও বেদনাযুক্ত উত্তেদ কৃষ্ণবর্ণ ও প্রদ্যাহিত 
ত্বগ্লাংশোপরে অবস্থিত হইলে ইহা উপযোগী । পূর়সঞ্চারে দূর্গন্ধ জম্ো। 
গণ্ডমালা ও সাইকটিক ধাতুদোসঘুক্ত শিশুদিগের রোগে এই ওঁষধের 
কার্যকারিতা দৃষ্ট হইয়! থাকে । ডাং হার্টম্যান ইহা বসস্তের 'প্লৃতি- 


২৮ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজা-বিজ্ঞান। 


েখকরপে প্রম্নোগ করিতে বলিয়াছেন । বসস্তগুটিকায় পুয় জন্মিলে 
এবং রোগ স্থানাস্তরিত হইয়া মস্তি লক্ষণ উৎপন্ন করিলেও ইহা দ্বারা 
উপকার দর্শিয়া থাকে। ডাং গার্থ উইল্কিন্সন হশইড্রাটিষ্লন্ে . 
ইহার জাতিগতসম্বন্কযুক্ত অমোঘ ওঁষধ বলিরা বিবেচনা করিতেন । 

ভিল্িওুলিন্মান্ম-_অনেক স্বিজ্ঞ চিকিৎসক বসন্ত গুটিকা 
পুর্গুটিকায় পরিণত হইবার শ্বস্ঠায় ইহার ৩৭ ক্রমকে বিশেষ উষধ 
বলিয়া প্রশংসা করিয়া! খাকেন। ভাং আশ্ট ইহার ৬৯ এবং ১২% ক্রম 
ব্যবহার করিতে বলেন। 

সাইকসিস্_ ত্বকরোগ ; শ্রৈক্সিক বিল্লীরোগ ।-- 

যে কোনংকারণে হউক পুয়মেহ শরীরে অন্তঃপ্রবিষ্ট হইয়া ধাতুনোষ 
ঘটাইলে বন্ধবিধ পুরাতন কোগ জন্মিয়া থাকে। তল্সধ্যে ত্বক এবং 
স্নৈন্মক বিল্লীর কতিপয় বিশেষ বিশেষ রোগ অভ্যন্তরীণ সাইকসিস 
বিষক্রিয়ার অতি জাজ্জল্যমান বহিনিদর্শন প্রদান করিয়] থাকে ।' এই 
সকল রোগযধ্যে র্্স ্ীল বা ওস্মরার্উ, জরামু-গ্রীবার এবং ভন্ান্ত 
শ্ৈন্মিকবিল্লীস্থানের কলিফ্লাউয়ার বা ফুলকপির ফুলবৎ মাংসবৃদ্ধি, 
নাসিকা, কর্ণ প্রভৃতির পলিপাস্‌, স্থান্বিশেষের ভেকছব্রবৎ (£97580১ ) 
যাংপনৃদ্ধি এবং ত্বকের অন্ঠান্ত নানাপ্রকার কলগ্কাদি আমর! অনেক সময়ে 
চিকিৎসার্থ প্রাপ্ত হইয়া থাকি । ইহাদিগের মধ্যে যেগুলি কোমলতরঃ 
তাহার! বেদন৷ ও জ্ালাযুক্ত হয় এবং সহজেই রক্তআ্াধ প্রবণ থাকে। 
অধিকাংশ কৃতবিদ্য চিকিৎসক এই সঞ্ল রোগে উপষংশসংশ্রব 
আছে ধলিয়া বিশ্বাস করিয়া থাফেন। এই লকল রোগের শুঁষধধ মধ্যে 
এুজা। শীর্বস্কান অধিকার করে। অন্যান্য গধধ যধ্যে নাই, 
এফ্নিড5 আমার্কান্ি এবং ক্ট্র্যান্ষিজ্গ্রিক্সা প্রধান। 
পয়ধাতু ব্যতীতও খুজ! ধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তিদিগের এই ষকল রোগে গুতা 
উপক্ষারী ওঁষধ। 


লেকচার 8৪ (507৮২ সানা.) 


এপিস্‌ (৮15)। 
প্ররতিনাষ ।-_ এপিস্‌ মেলিফিকা। এপিয়াম ভাইরাস্। পয়জন 


বসব দি বী। মধুমক্ষিকার বিষ । 

প্রয়োগরূপ ।--ডাইলিউট এলকহলসহ যখানিয়মে সম্পূর্ণ 
জীবিত মাঁক্ষকার অযিষ্ট বা টিংচার অথবা সুগার অব্‌ মিক্সহ তাহার 
ট্রট্টরেক্ণণ এবং দ্বিতীয় প্রণালীতে কেবলমাত্র মক্ষিকাবিষের টিংচার 
বা অরিষ্ট। 

ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।-_কতিপয় দ্িবস। 

মাত্রা বা ব্যবহারক্রম !-_ সাধারণতঃ ৩ হইতে ২০০ ক্রম। 
সর্ধবনিয্স মূল অরিষ্ট এবং উচ্চ ১০০৯০ (০) ক্রম পর্য্যন্ত ব্যবহৃত হয় ।*: 
7 * লব্ধ প্রতিষ্ঠ চিক্ষিৎদক*ণ রোগেষ অবস্থাবিশেষে ষে যে ক্রমের ওধধ ব্যবহাৰ 
করিয়া ফলপ্রাস্ত হইয়াছেন তাহা নিয়ে বিবৃত করা যাইতেছে, বথা--ডাং উইসেল 
স্থপ্‌_-৪ বৎসরের বালক , হাইড্রকেফেলাস্‌ ব! মন্তকোদক ; লক্ষণ-্চিৎভণবে শয়ন, 
বিক্ষারিত চক্ষুয় বক্তদৃষ্টি, কনীণিকার বিভ্ুতি এবং ঘূর্ণয়মান-চক্ষুর পলকহীনত। ; ম্পর্শানু 
ভূতি হতাদি জীবিত চিত্রের অভাব ? বাম শরীরপার্থের পক্ষাঘাত'ঃ রোগী ৪৮ ঘণ্টা মুত্র 
ত্যাগ ক্ষরে নাই, মৃত্রস্থীলীতেও মুত্র মাই $ মন্ত্রকপশ্চাতের তীক্ষ বেদনায় পুর্বে ককশ 
চীৎকার করিয়াছিল; ৩*, আরোগা। ডাংবিসপ--৮ বৎসরের বালক ? প্রারভ্ভতিক 
হাইড্রকেফেলাস্‌; বরে।গী সোরাপ্গোবযুক্ত ; লক্ষণ--রোগী, দিবলে- নিদ্র।লু ও অবসন্ন এবং 
নির্বব,দ্ধিতাষ্জাপক মুখাবয়ববিশিষ্ট ; রজনীতে প্রলাপকখন্‌ ; প্রাতে জাগ্রৎ করা বায় 
না। অতিশয় আালন্য এবং ছুব্বলতা/ পাও্র মুগ্ধ ? কিঞিত কোন্টবন্ধ ; অত্যন্প যুত্তত্যগ, 
২, আরোগা। ডাং ডিপিয়ার _চক্ুপ্রদাহ; চক্ষুতে চুলের গুড়া পড়িয়। রোগ জন্মে ; চক্র 
স্কীতি-ও.জোছিস্তবর্ণ। চক্ষুর'লোন অভ্যন্তরাভিমুখে প্রবিষ্ট ১, আারোগা:। ভাং হইন্‌্__ 
রোগীর বরস.৬২ ; মুখেন্স বিসর্প ; লক্ষণ--জ্বালাময় বেদনা, হুলবোনুুতি। তৃফা- 
হীনত/ চক্ষু অধ: শোঁথবও ক্বীতি, মৃত্রক্পতা ; নাড়ী ১২*। শরীক্পা অত্যন্ত তপ্ত 





২৮২ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


' উপচয় ।-_প্রাতঃকালে (শরীরবেদনা, উদ্রাময়, স্বরবদ্ধ এব* 


মিদ্রালুতার ) » অপরাস্থে (সবিরাম রোগের ) % রজনীতে ( শিরঃ- 

শূলের এবং চক্ষু ও বক্ষবেদনার ); ব্যায়ামে ( শরীরের উঞ্ণতা জন্য ) 
রুদ্ধগৃহে, বিশেষতঃ গৃহ উষ্ণ হইলে ॥ সাধারণ লক্ষণের অপরাহ্থু ৫টার 
সময় বৃদ্ধি। 


উপশম |-__নিদ্রান্তে শতলজলে বেদনার, স্ফাঠি ও জ্বালার এবং 
চাপে শিরঃশুলের উপশম । 
সম্বন্ধ ।--এপিসের কার্য প্রতিষেধক. হোমিওপ্যাধি 'শক্তির 


ওষপের যাত্রাধিক্যনিবন্ধন কুফলনিবারণে ইপিক1; কাফিপান ফলাফত- 
হীন॥ কোন কে!ন চিক্ষিৎসক উচ্চ ক্রমের এপিস, লশকেসিস্‌ এবং 


কিন্তু সিক্ত; ২০*, আরোগ্য । ভাঃ হইন্‌ -ডিফ.পিরিয়া ; গলাধকেরণে ও অন্বা সময়েও 
গলায় হল বেঁথার হ্যায় বেদনা ; অত্যন্স মুত্র ; অত্যন্ত অস্থিরতা ; অধিক জ্বরতাপ 
থাকিলেও তৃষ্ণা হীনতা; উপজিহ্বা ও টন্সিলের উপর বিল্লির সংস্থিতি 7৩, আরোগা ; 
ভাং মুর--৭৬ বৎনয়ের কৃষিজীবী ;» ১৬ বৎসরের মধ্যে ৩ বার হৃংশুল বা এঞ্জাইনা 
গেক্টরিসের আক্রমণ; গত দুই বৎসরে অনেকবার প্রবল হ্ৃৎকম্প; সি'ড়িতে 
উঠিতে তাহার বৃদ্ধি শার়িতাবস্থায় স্বাসক্ৃচ্ছ, ? নিদ্রাবেশমাত্র চমকিয়া উঠা; শরীর 
নত করিয়া বসিলে উপশম) মৃত্যুবৎ মুচ্ছার ভাব ; বেদনা তীক্ষ হয়না; কঠ্সিলে 
কিছু উঠে না; ক্ষুধা ভাল? অসহিষ্ণুতা এবং ত্রাসকম্পিতভাব ; হৃৎম্পন্দনশব্দ অস্পষ্ট; 
পাল্নারি (901770275) ধমনীয় প্রসারণশব্দ উচ্চতর ; প্রত্যেক হৃৎসংকোচনে 
সর্ববশরীরে চাজন।; প্রত্যেক ওয় বা €র্থ নাড়ীম্পন্দন লুপ্ত ঃ শরীরের শুষ্কতা ও রক্ত- 
হীনত| ॥ এপিস ৬ ও.আস” ২**, পর্যায়ক্রমে, পরে এপিস.৩ ও ক্যান্টান ২ পধ্যায়ক্রমে, 
পরে মার্ক ডালসহ এ প্রকারে ব্যবহৃত হয় ॥ অঙ্গাদির শোথ; অতাল্প যুত্র; এপিস 
টিংচার) আরোগা। ভাং শিওবন্ড--জলবৎ, প্রায় কৃষ্তবর্ণ উদরামক্ের আহার. ও 
পানে বৃদ্ধি ।' মলদ্বারের তীব্র ঘা) ও টাটানি; বিসর্পরোগপ্রবণ ধাতু; ৬৯*** 
(6 27), আরোগ্য? | 


এপিস্। ২৮৩ 
ল্যাকৃটিক' এস্ডি প্রয়োগ করিয়াছেন। অতাধিক এবং বিষ মাত্রার 
জন্য সল্ট নেট্‌ মিউ ( হোবিও শক্তি) এবং তাহার মিশ্র; ১ 
তৈল$ পিঁয়াজ । রুক্তমোক্ষণ অনুপকারী। 

'এপিস যাহার কার্ধাগ্রতিষেধক--ক্যান্থারিসের (মৃত্ররচ্ছ, মৃত্রস্থালী- 
প্রদাহ, তরুণ ক্রাইট্ুস ডিজিজ )7 আয়ত্ডিনের অপব্যবহারে? সিস্ক 
ও ডিজির । 

এপিস যাহার পরে প্রমোজ্য--ভ্যাকৃসিনেষণ ( বিসর্প* উদ্রাময় ) 
ও সাল্ফারের । 

এপিসের পরে যাহ' প্রযোজা-_গ্র্যাফা, আস: ফষস্, স্্রাম, পাল্স, 
ল:ইক, সাল্ফার ও আয়ডি । 

বিরুদ্ধ সববন্ধ বিশিষ্ট ওষধ-_রাস্‌। 

কার্ধ্যপুরক-_নেট্‌ মিউয়ের 

তুলনীয় উষধ ।- আস এপপাই, আর্ণি, বেল” ক্যান্থা, 
জেল্সি, লাইক ল্যাকে নেট মিউ, লিডাম, য্যাগ্নে মিউ, মার্ক, 
পাল্স্‌, ফস, রাস্। সিকেলি ও সালফার । 


উপযোগী ধাতু এবং রোগপর্িচায়ক লক্ষণ ।-_ 
গর্মালা বা ই্রমাস ধাতুবিশিষ্ট বাক্তি ; যাহাদিগের গ্রন্থি হ্ীত এবং 
দড়কচড়াভাবযুক্ত ; যাহাদিগের স্কিরাস অথবা ক্ষতযুক্ত ক্যান্সার বা 
ককটকোগ থাকে 

উত্তেজনাপ্রবপ, বাতপ্রকৃতি ও চঞ্চল ব্যক্তি, ষাহাদিগকে সন্তষ্ট করা 
কঠিন 

ক্রন্দনশীল শ্বভাব, না কীদিয়াই পারে নাঃ তগ্রোছছম ও নিরাশ 

বাক্তি( এটি ক্রু, পাল্্‌স )। যাহারা অত্যধিক সিিনিযি বেল্‌, 
ল্যাকে)। , 


২৮৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈহজ্য-বিজ্ঞান। 


স্রীলোক, বিশেষতঃ বিধবা স্ত্রীসোক 7 কালক. এবং বালিকা, যাহারা 
সাধারণতঃ সাবধান থাকিলেও. কোনবস্ত নাড়াচাড়া করিতে গিয়া 
অনিপুণতাবশতঃ ফেলিয়া দেয় (বডি )। 

জালাময়, হুলবেধার ন্ঠায় এবং টাটানি বেদনা) বেদনা হঠাৎ "এক 
শরীরাংশ হইতে অন্তাংশে যায় (কেলি বাই, ল্যাক্‌ কে, পাল্স )। 

হাম, আরক্ত জর এবং আমবাত প্রভৃতি তরুণ উত্তেদ্িক জ্বরের 
উদূভেদ অসম্পূর্ণ পরিস্ফূটনের বা বসিয়া যাওয়ার (জিঙ্ক ) কৃফল। 

ঈর্ষা, হঠাৎ শঙ্কা, ক্রোর্। বিরক্তি এবং অমঙ্গলসংবাদ প্রযুক্ত 
রোগ। . | 

জাগ্রৎ অথব! নিদ্রিত শিশুর হঠাৎ কর্কশ, হৃদয়বিদারক চীৎকার 
€ হেলিবর, টুবার্ুু)) 

চচ্ষুর অধদেশে (চক্ষুর উপরে কেলি কা), হস্তে ও পদে জপপূর্ণ 

থলীর ন্যায় শোথ ; জলশোথ বা ড্রপ!স রোগে তৃক্ণাহীনত! ( এসেটিক 
এলি, এপসাই ) পু 

অনৈচ্ছিক মৃত্রম্রাব ও মৃত্রপথার্দির অত্যন্ত উত্তেজনা; এক মূহুর্তের 
জন্যও মৃত্রধারণে প্রায় অক্ষম+ মৃত্রত্যাগ করিতে মৃত্রপথ বল্সিয়া যায়; 
পুনঃ পুনঃ অতি মন্ত্রণাপ্রদ, অত্যল্ল পরিমাণ, রক্তযুজ্সৃত্রত্যাগ। 

কোষ্ঠবন্ধে অনুভূতি যেন অধিক বেগ দরিয়া মলত্যাগের চেষ্টা 
করিলে উদবস্থ কোন দৃঢ়সংবদ্ধ বন্ত ছিন্ন হইয়া যাইবে। 

অভ্যন্ত মছ্পায়িদিগের টদরাময়। উদ্ভেদ্ধিক রোগে, বিশেষতঃ 
'উদ্তেদ্র বসিয়া যাওয়ার পর উদ্দরামষ £ শরীরচালনা হইঙ্গেই অনৈচ্ছিক 
মলনিঃসরণ হওয়ায় বোধ যেন মলঘার বিস্তৃতভাবে কাক হইয়া 
আছে। 

রোগ কারণ ।-_-তরুণ উত্তেদিক রোগের উত্ভে পুষ্ট না. হওয়া 

ব! বিয়া! বাওয়া, অভ্যন্তরূপে অতিরিক্ত মগ্ভপান, অভ্যধিক উষ্ণ গৃহে 


গ্রপিস। ২৮৩ 


বাস, শীতল 'আধহাওয়ার সংঅব এবং জলে সিক্ত হওয়া প্রভৃতি এপিসের 
রোগের কারপ। 

সাধারণ ক্রিয়। ।__এপিস্‌ বক বা কিডনিতে অতি প্রবল 
ক্রিয়া প্রকাশ করিয়া তরুণ প্রদাহ উৎপন্ন করে। কিডনিতে 
উপরিউক্ত ক্রিয়ার ফলস্বরূপ ইহা কোবময় কিলীতে €০911519৫ 
05505 ) বিশেষ ক্রিয়া প্রকাশ করিয়া ত্বক ও গ্লৈগ্মিক বিল্লীর তরুণ শোথ 
উপস্থিত করে । ইহার ক্রিয়ায় ত্বকের গভীর উপাদানধবংস্কারট বিপর্প- 
'ব প্রদ্দাহ এবং আমবাতসদশ একরূপ ত্বগুদ্তেদর উৎপন্ন হয়। ইহার 
উদ্দীপক ক্রিয়ায় শ্শৈক্মক বিলীর সৃছু প্রবাহ জম্মে। রসবিল্লীতে 
:(561০89000121275) এপিসের আক্রমণে মন্তকের ও বক্ষের 
শোথ বা হাইড্রুকফেলাস ও হাইড্রথোরাকৃস এবং উদরী রোগ সদৃশ 
অবস্থা উৎপন্ন হয়। রসবিল্লীর প্রদ্ধাহ উৎপাদন করিতে এপিসের 
স্পষ্ট কোন ক্ষমতার পরিচয় প্রাপ্ত হওয়া যায় না। অপ্তাধার ও জরায়ুতে 
এপিসের অতি পরিস্ফুট ক্রিয়ার ফলম্বরূপ তাহাদিগেরপ্উভ্তেজনা, রক্তা- 
ধিক, সৃছু প্রদাহ এবং শোথের উৎপত্তি হয়। 

বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ ।__ ত্বকে মধূমক্ষিকা। দংশন করিলে 
সাধারণতঃ দষ্ট ত্বকৃস্থঞ্জন ও তাহার কিয়ন্দুর পথ্যন্ত নৃযুনাপিক শোথবৎ 
স্ফীতিযুক্ত, তণ্ত ও লোহিতাত হয়, তাহ! বিলক্ষণ জ্বালা ও চনচন কবে, 
এবং তাহাতে মধ্যে মধ্যে হুলবেধবৎ বেদন] হয়। ফলতঃঃ 
মধুষক্ষিকাবিষের বিশেষ ক্রিয়া হওয়ার উপযোগী ধাঁতুবিশিষ্ট ব্যক্তিকে 
মধুমক্ষিক1 দংশন করিলে এতদপেক্ষাও গুরুতর, ব্যাপক ও গভীরতর 
বিষক্রিয়া লক্ষণ উৎপস্ন হইয়া থাকে। ডাং হিউজ উদ্ধত ডাং 
চেপমেলের অধুমক্ষিকাঘষ্ট রোগীর বিষলক্ষণের বিবরণ পাঠ করিলে 
তদ্ধিষয়ে আমাদিগের সম্যক্‌ 'উ্ঞানলাঁ হইতে পারে । ভাং চেপমেলের 
রোগী, শিন্ত :ও খশোণিতপ্রধানধাতুবিশিষ্ট ছিল। রোগীকে মধু 


৭৮, হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্জান | 


মঙক্ষিকা দংশন করিলে প্রথমে সে কিছুই বুঝিতে পারে নাই। 
ংশনের অর্ধ ঘণ্টা মধ্যে ডাং এচেপমেল আছত হইয়া রোগীর 
নি়্লিখিত অবস্থা সন্দর্শন করিয়াঁছলেন। উৎকা ও ভীতি- 
যুক্ত মুখে রোগী অর্ধ চৈতগ্যাবস্থায় কিঞ্চিৎ প্রলাপ কহিতেছিল! 
তাহার সর্ববগাত্র, বিশেষতঃ মুখমণ্ডল, গ্রীবা, উদর এবং উর্ধ ও 
অধঃঅঙ্গ স্ফীত ছিল + তাহার শরীরে স্বল্পলোহিত ও স্পর্শে কথঞ্চিৎ 
ককশ স্যারক্জরের উদ্‌ভেদের ন্যায় উদ্ভেদ দৃষ্ট হইয়াছিল! শরীরের 
তাপ এবং শুষ্কতা, শ্বাসপ্রশ্বাসের কষ্ট এবং নাড়ীর দ্রুতগতি ও কিঞ্চিৎ 
দুর্বলতা ছিল। রুক্তিমাবশিষ্ট দুখমগুলযুক্ত রোগীর মস্তিষ্কে বেদনা 
ও বিশৃঙ্খল ভাব। বিষক্রিরার আরস্তে মস্তক ঘুর্ণিত হইয়া মুচ্ছার 
ভাব উপস্থিত হইয়াছিল। পরবে, শরীরের কম্প হইয়াছিল এবং 
শীন্ত মৃত্র্চ্ছ্ব ও মৃত্ররোধ লংঘটিত হওয়াতেই বোধ হয় উপরিউক্ত 
উত্ভেদিক লক্ষণাদ্দি উপস্থিত হয়। হা৩ মাত্রা ক্যাম্কর ও পরে বেল 
প্রয়োগে রোগী সম্পূর্ণ আরোগ্য লাভ করে। 
মনঃসংযোগ পূর্ববক অনুধাবন করিয়া দেখিলে এপিসের উপরে বর্ণিত 
বিষলক্ষণে আমর! ইহার ক্রিয়ার বিশেষ আভাস পাইতে পারি। প্রথম 
দৃশ্যে রোগীর অবস্থা! অতি কঠিন বলিয়াই বেষ্ট হয়। কিন্তু অতি 
অল্প স্ময়ের যধ্যে (১ ঘণ্টার চেষ্টায় প্রায় প্রক্ৃতিস্থ হয় ) এবং সহজেই 
রোগী আরোগ্য হওয়ার বিষয় চিন্তা করিয়! দেখিলে হদয়জম হইবে যে 
ইহার সাক্ষাৎ ক্রিয়া ত্বরিত কোন গভীরতর উপাদানগত পরিবর্তনমূলক 
কঠিনতর রোগাবস্থা উৎপন্ন করে না। ইহা একনাইটের স্ায় প্রবল 
রক্তাধিক্য ও বেলাডনার শ্ঠায় প্রবল প্রদ্দাহ উৎপন্ন করে না এবং তাহা- 
_দিগের ন্তায় ইহাতে কোন প্রবল লক্ষণও উৎপন্ন হয় না। আর্সেনিক 
প্রভৃতির ন্যায় ইহার সাক্ষাৎ ক্রিয়া, শোণিত রস প্রভৃতি শরীরো” 
পানের শোচনীয়, পচনশীল ব! টাইফয়েড পরিবর্জক বলিয়াও অঙ্থমিত 


:এপিস্‌। রর ২৮৭ 


হয় না। ইহা শোণি বা যন্ত্র, ত্বকৃ, কৌবিকোপাদ্ান, মুত্রযনত্ শ্লৈষ্মিক 
বিল্লী, রসবিল্লী এবং তজ্জাত্বীয় সাইনভিয়াল মেক্ষেন প্রস্থতির 
উত্তেজন1, উদ্দীপন! ও মৃদু প্রদাহ মাত্র উৎপন্ন করে। এই উত্তেজনা! ও 
প্রদাহের ফলন্বরূপ কোন প্রকার ভয়াবহ ধবংসকর পরিবর্তন না ঘটিয়! 
কৌশিকোপাদনের শোথ, রসবিন্তী ও সাইমভিয়াল মেঘ্বেনের রস. 
আবে রসবিল্ল'গহবরে ও সন্ধিতে রসসঞ্চর় এবং রক্তবহা নাড়ীর 
শিরাংশের প্রদাহ ও বিবুদ্ধি প্রভৃতিই অধিকতর হইয়া থাকে। ইহা 
পরিপাকশক্তিরও বিশেষ বিকারোৎ্পাদক নহে.। তথাপি কার্বান্কল, 
ুষ্টব্রণ, টাইফায়েড জবর, টুবাকুলঃর মিনিঞ্জাইটিস প্রভৃতি কঠিনতর ও 
দুষিত রোগের অবস্থাবিশেষে ইহা ছ্বারা মহোপকার সাধিত হয়, এবং স্থল 
বিশেষে মধুমক্ষেকাদষ্ট ত্বক স্থাঁনের ধ্বংস বা গ্যাংগ্রিন হওয়াও দৃষ্টিগোচর 
হইয়া থাকে । অধিকাংশ চিকিৎসকের বিনেচনায় ইহার ক্রিয়ার ফল- 
স্বরূপ অত্যধিক স্নায়বিক ছূর্ববলতা, স্থায়ী ও মৃদধ উদ্দীপনা, মৃত্রাল্পতা 
নিবন্ধন শোণিতাপকর্ষ এবং শোথের চাপবশতঃ আক্রান্ত শরীরাংশে 
শোণিতগাতির বাধা প্রযুজ্ঞ পুষ্টিহানি প্রভৃতি গৌণক্রিয়াই শোণিতদোষ 
এবং শেষোক্ত প্রকার কঠিতর ও টাইফয়েড অবস্থান্বিত রোগার্দিব 
ক্কারণ বলিয়া, অনুর্মত। নিয়ে ইহার বিশেষ বিশেষ যান্ত্রিক লক্ষণ 
বিবৃত হুইল ৷ 

মন্তিষকবিকারবশতঃ সংজ্ঞা লোপ। প্রগাঢ অচৈতন্তাবস্থায় রোগী মধ্যে 
মধ্যে হৃদয়বিদারকস্বরে চীৎকার করিয়া উঠে। ম্মরণশক্তির হূর্ববলতা৷ 
ঘটে। রোগী অন্যমনস্ক থাকে । অসাবধানবশতঃ তাহার হস্তস্থিত বস্ত 
স্বলিত হয়। মস্তকের অবসাদ । ওাস্ট । রোগী কোন বিষয়ে মনঃসংযোগ 
করিতে পারে নাঃ বিড় বিড় করিয়া অস্পষ্ট প্রলাপ কছে; কাধ্যে 
ব্যস্ততা ও অস্থিরতা প্রকাশ করে ; কখন কার্য্য পরিবর্তন ও. হঠাৎ কর্কশ 
সীথকার করে ॥ মাসিক ভ্রান্তিবশত$ কখন মনে করে তাহাকে দৌড়াইতে 


৮ হোমিওপ্যাথিক 'ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


হইবে, খঞ্জের ন্যায় লাফাইয়! চলিতে হইবে, কখন রা মনে করে তাহার 
চলিষার ক্ষমতার অভাব হইয়াছে । রোগী অত্যন্ত ক্রন্দনশীঙল, না কাঁদিয়া 
খাকিতেই পারে না। মৃদ্যুতীতি ও উঁদান্ত। আনন্দব্যঞ্জক মুখাবয়্। 
উত্তেজনাপ্রবণ মানসিক ভাব । রোগী কষ্টে এ্বণ করে ; তাহাকে অন্তুষ্ট 
করা কঠিন 7) বাতপ্রকত্ি। প্রচণ্ড উন্মভতা। স্ত্রীলোক ঈর্যাথিত হয়। 
স্ত্রীলোকের জননেক্দ্রিয়বিকারঘটিত উদ্মন্ততা। 

অনুস্ভূতি বিকারে বিশৃঙ্খল ভাবের শিরোঘূর্ণন ভ্রমণাপেক্ষা উপ" 
বেশনে বুদ্ধি পায়, শয়নে এবং চক্ষু মুদ্রনে তাহ! বৃদ্ধির শেষ সীমায় 
যায়) তদবস্থায় রোগীর বিবমিষা এবং শিরঃশৃল জদ্মে। 

নিদ্রাবিভ্রাট ঘটায় হাই উঠিতে থাকে । নিদ্রার প্রবৃত্তি প্রবল 
খাফিলেও দ্বায়বিক উত্তেজনাপ্রযুক্ত নিদ্রা হয় না। চ্মবিশ্রান্ত গা 
নিদ্রা। সুনিদ্রার অভাবে স্বপ্র। রোগী নিদ্রাকালে চীৎকার করে, 
কখন বা চমকিয়া উঠে। দেশ ভ্রমণের, উডডীন হওয়ার এবং 
লোকসমাগমবিষয়ক ও অসম্তষ্টিকর স্বপ্ন হর। 

শিোঘুর্ণন সহ শিরঃশুল। চাপে সমস্ত মন্তকের মৃদু বেদনার 
উপশম, বোধ যেন মস্তিষ্ক ক্লান্ত হইয়াছে। প্রাতে গাত্রোখান হইতে 
অপরাহ্ণ ৩টা পর্য্য্ত মস্তকের গুরুত্বসহ মৃদু বেদনা । চক্ষুর উর্ধধ হইতে 
দক্ষিণ চক্ষুগেোলক পর্যস্ত কনকনানি বেদনা । শিরোঘৃ্ন, বিবমিষা 
ও বমনসহ পুরাতন শিরঃশূলে ললাট এবং ললাট পার্থে প্রচণ্ড বেদনা? 
কথন কখন তাহা চক্ষু পধ্যস্ত বিস্তৃত তজ্জন্ত রোগী মস্তক ও চক্ষু নত, 
করিয়া বসিতে বাধ্য । মন্তকপশ্চাতের কনকনানি। মণ্তডকের জ্বালা 
ও ধপদ্পানি। ললাটের বামপার্ে ও তন্সিকটবর্তী স্থানে মধুমক্ষিকা- 
দ্ংশনবৎ গ্মাযুশূল। অস্তকে এবং মুখে রক্তাধিক্য ? মস্তকের পূর্ণতা । 

শিশু অবশ ও অচৈতন্য তাবে পড়িয়া থাকে ; প্রলাপ কহে; হঠাৎ 
কর্কশস্থরে চীৎকার কবিয়া উঠে; বসত হ্িড়ি মিডি করে? জগ 


এপিস। ২৮৯. 


স্তায় আবর্তন করিয়া মন্তকে উপাধান মধ্যে প্রবেশ করায় (হেলি )$ 
,শরীব্ধের এক পার্থের আনর্তন অন্ততর পার্থের অবশতা ; মন্তক 
ঘর্শসিক্ত ও রোগীর অত্যন্পস, ছুষ্ধবৎ যুত্রত্যাগ । তরুণ 
হাইড্রকেফেলাস্‌ ( মন্তিক্কোদক )। মস্তক এবং তাহার ত্বকৃ স্ফীত ও 
কঠিনবোধ। : 

ইন্জরিয়জ্ঞান বিপর্যস্ত হওয়ায় শ্রবণের কষ্ট । তিজ্াঙ্বাদ। অনুভূতিদ 
সবাগুবিকারে আলা, হুলবেঁধা এবং টাটানি প্রস্থৃতি বেদনাকর অন্ভূতির 
প্রাধান্ত। চুলকণা, আতত ভাব এবং দ্পদপানি বেদনাও থাকিতে 
পারে । আবেশে আবেশে তীক্ষ বেদনার আক্রমণ । বেদনা হঠাৎ 
এক স্থান পরিত্যাগ করিয়া স্থানাস্তরে যায়। 

গভিৰ্ আ্ায়বিক লক্ষণে শরীরকম্প ও ন্ায়বক অস্থিরতা । 
পরিশ্রম করার " ন্যায় ক্লান্তিতে বোধ যেন সর্বাঙ্গ, বিশেষতঃ পৃষ্ঠ 
ঘৃষ্ট হইয়াছে; উপবেশনান্তর গাত্রোথান করিতে বৃদ্ধিত। অত্যন্ত 
বলক্ষযম। বাম শরার পার্খ গতিহীন* কখন কখন দক্ষিণ হস্ত 
চালিত হয়; অঙ্গনিচয়ের তড়কা, কম্প এবং ঝাকি । 

এপিস রোগীর মুখশ্রী অবস্থাবিশেষে আহ্ললাদচিহ্ৃযুক্ত, প্রফুল্ল, কখন 
ভীঁতিব্যঞ্কক এবং কখন বা ওদাস্তপূর্ণঃ মুখ বিকটাকার, পার, 
কুঞ্ণবর্ণ ও অত্যন্প স্কীত; কখন মুখ বসিয়া যায় এবং কুপ্রভাব ধারণ 
করে। মুখমণ্ডল কখন পাঙ্র, রক্তহীন, ও ঘোর লোহিতবর্ণ » স্কাঁত, 
আরক্ত এবং উঞ্ণ মুখমণ্ডলের জালা ও বিদ্ধ হওয়ার অনুভূতি, দক্ষিণ 
পার্থ অধিকতর ॥ মুখ শোথিতঃ মোমের ন্যার বর্ণবিশিষ্ট ও 
পাণ্ুর। গণ্ডের জাল! হয় ও পর শীতল থাকে। বাম গণ্ডাস্থিতে 
হুলবেধানুত্ৃতি। 

চস্কুখপোলকের কম্প রজনীতে বদ্ধিত; তির্ধ্যক বা বক্রদৃষ্টি। চক্ষু 


ঘুর্িত হইতে থাক্ষে। চক্ষুতে.তীরবেধ ও কর্তনবৎ তীক্ষবেদনা । চক্ষাতে 
১৯ 
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আলাকর, তীর ও হুলবেধার স্তায় বেদনা। চগ্ষুর যোজকবিন্তরী বা 
কঞ্জাংটাইভ। রক্তপূর্ণ থাকায় তাহাতে কুষ্ণবর্ণ রকের নাড়ীনিচয় 
্প্ট হইয়া উঠে, কমীশিকার 'চতুঃপার্খ্ে রক্তপুর্ণ বিল্লী: বা 
কিমসিল। চক্ষুর কাল স্বদ্ছক্ষেত্র বা কর্ণিন়া স্ুপ্গ ও ধুত্রবর্ণ কলক্বযুক্ত 
ধূুসরাভ ও অস্বস্ছ। কর্ণিয়ার ক্ষত ও ক্ষতাক্ক ( সিকেটি.কৃস্‌ ) 
এবং .বহিঃপরণ বা ষ্ট্যাফিলোমী। চক্ষুর প্রদ্দাহ নিবন্ধন 
আলোকাসহিফুতা জন্মিলেও রোগী তাহা আন্ত করা লহ করিতে 
পারে না। চক্ষু হইতে প্রচুর, বিদাহী জলজ্রাব ; অত্যন্ত আলোকা- 
সহিষুত।। চক্ষুপুট কালচে লোহিত হয় ও উল্টাইয়! যাঁয় £ চক্ষুপুট- 
কিনারার ছাল উঠে এবং তদুপরে দান! জন্মে (03180015650) ; স্ফীত ও 
স্পর্শে বেদনাযুক্ত চক্ষুপত্রের অধস্থ জলশোথ লপুর্ণ থলির ন্যায় 
দেখায়? চক্ষুত্ন অধদেশে এদ্প প্রদ্থাহহীন শোথজন্মে ; চক্ষুপত্রের 
কাঠিন্তানুভূতি । : 

ছুই কর্ণ ই লাল ও স্ফীত। প্রত্যেক বার চীকারকারে রা 
হস্ত উত্তোলন করিয়া কর্ণের পৃষ্ঠে লয়। 

মাসিক] সর্জিতে ঘন, শুত্র, ছুর্গন্ধ এবং রক্তমিশ্রিত শ্লেম্সার আব। 
নাসিকা স্ফীত, লোহিত ও শোথযুক্জ। নাসিকারন্ধের স্ফোটক শৈত্যে 
উপশম । ও ] 

স্বষস্ত্রের শুক্ষতা ও আলা এবং প্রাতঃকালে শ্বরযঙ্গ। কথা 
কহিতে ম্বরযন্ত্রের বেদনায় রোগী যেন কণ্ঠার ক্লান্তি বোধ করে এবং 
আকৃষ্টবৎ বেদনা হয়।' স্বরযন্ত্ে দুর্বলতার  অনুভূতি। ন্বথযন্তরপধের 
শোথ। | | 

জবর এবং শিরঃশুলে শ্বাস-প্রশ্বাস দ্রুত” ও কষ্টকর, স্বাসপ্রশ্থসে 
শর্ঝতা ও ক্রুতগতি $ সন্মুথে : অথবা পশ্চাতে বক্র হইলে শ্বাসরুদ্ছে, 
এবং বাম পার্খব চাপিয়) শর়নে সকল কষ্টেরই' বৃদ্ধি. অত্যন্ত শ্বাসা, 


7. আপিল) ২৯১ 


রোধের অন্ভূতি প্রযুক গলদেশে কিছুই লহ্থ হয় না।'উর্ধে উঠিতে 
এবং উষ্ণ গৃহে শ্বাস কষ্টের বৃদ্ধি। ॥ 
্টার্ামাস্থির উর্দাস্িত কোটরস্থানে উত্তেজনা! নিবন্ধন, কাসি। 
প্রচণ্ড কাসি, বিশেষতঃ শয়নে এবং নিদ্রার পরে অতি কষ্টকর কাসি। 
বক্ষোর্ভাগের টাটানির সহিত খর্‌ খর্‌ু শব্দের, ঘণ্টার্বনিবঙ, শুক্ষ 
এবং গলরোধকর কাপিতে মস্তিষ্কের বিকম্পন বা কন্কাসনের 
অনুভূতি হয়। কাসিলে প্রায়ই কিছু উঠে না, উঠিলে গয়ার মিষ্টান্বাদ 
অথবা আস্বাদ্রবিহীন থাকে । 
বক্ষে পৃর্ণতাঁর অন্থভূতি ও শ্বাসের খর্ববতা প্রযুক্ত বক্ষের বাম পার্থ 
স্টাণামাস্থির মধাংশের নিকটে বেদনা । বক্ষের টাটানিতে ঘ্ৃষ্ট 
অথবা আঘাতিত হওয়ার ন্যায় অন্ভূতি । বক্ষের জলশোথ। বক্ষে 
বাষ পারে স্থাচিবেধের অনুভূতি! বক্ষে সন্মুপদেশে জ্বালা এবং হুল 
বেঁধার স্তায় বেদনা। বক্ষের বহির্দেশে দ্ৃষ্ট অথবা আঘাতিত বৎ 
অনুভূতি | মি 
হৃৎপিণ্ডের অব্যবহিত অধঃ প্রদেশে হঠাৎ তীক্ষ বেদনা ত্বরিৎ 
"আসমান তাবে দক্ষিণ বক্ষে বিস্তৃত। হৃৎপিণ্ডের বিস্তুতি এবং ফুৎ্কারবঞ্ধ 
€(731০%112 ) শব । 
নাড়ীম্পন্দন বুদ্ধিপ্রাপ্ত, পূর্ণ এবং সবল, কখন ছুর্ববল এবং মণিবন্ধের 
প্রায় অদৃশ্ঠ, লময় সময় ক্ষমলোপ বিশিষ্ট, এবং অননুস্ূুত, কখন তারবৎ 
ও দ্রুত, কখন কঠিনম্পর্শ, ক্ষুপ্র ও ক্ষণস্থায়ী আঘা তবিশিষ্ট । 
পরিপাক্ষস্ত্রবিকার বশতঃ ওপ্ঠদ্ব় শোথযুক্ত ; উদ্দোষ্ঠ স্ফীত, 
তপ্ত এবং লোহিত বর্ণ; অধঃ ওষ্ঠ বিবারণযুক্ত। ওষ্ঠ এবং চিবুকের 
আলা । | 
বাম পার্খের উর্ধা কশের দত্তে চড়্াক করিয়া বোনা, হঠাৎ 
রনস্তেদস্তে কামড় লাগে। দস্তযাড়ি হইতে সহজে রক্তআ।ব, দম্তমাড়িতে 


২৯২ হোমিওপ্যাথিক ইতবজ্য-বিজ্ঞান। 


প্রচণ্ড বেদনা | দন্ডে টাটানি বেদনা ও হুলবেধা ন্যায় যন্ত্রণ! ; দস্তযাড়ী 
ও গণ্ড স্ফীত এবং লাল। 

রোগী জিহ্বা বাহির করিতে বা কথা হি জিহ্বার 
শুষ্কতা) মুখগহ্বর অগ্নি লোহিতবর্ণ এবং স্পর্শাসহিযু 
বেধনাযুক্ঞ। জিহ্বার কিনার। বাহিয়া অবদদারণ, জালা এবং 
ছলবেধবৎ্ ৫বদনাযুক্ত ফোস্কা। জিহ্বাগ্র লোহিত; জিহবা স্কীত, 
এবং দেখিতে শুঙ্ক ও চকৃচকে ; ভিহ্বা স্ফীত, শুক, ফাটা, শ্রবং ক্ষত 
যুক্ত অথবা বসবিদ্বিকাবিশিষ্ট 

মুখ এবং গলার শ্তষ্ককা। মুখ এবং গলার ঝালসান ভাব। দূর্গন্ধ 
মুত্র । মুখলালা, আটা, চিমসা এবং ফেনময় । 

টনাসল গ্রন্থি স্ফীত) উজ্ভ্বল লোহিতবর্ণ এবং গলাধঃকরণ কার্যে 
 সথলবেধার ন্যায় বেদনাযুক্ত। টন্সিল এবং তালুতে গম্ভীর ক্ষত, এবং 
ক্ষতের চতুঃপার্খ দেখিতে বিসর্পরোগের আকারবিশিক্ট ও শোথযুক্ত। 
স্বরযন্ত্রত্ধার শোথিত। সমল ও ধূসরবর্ণ লেপ দ্বারা আবৃত গলদেশে 
আটাল শ্লেম্সা। গলদেশের বহিরভ্যন্তরে স্ফীতি; ম্বরতঙ্গ ; শ্বাস- 
প্রশ্বাসের ও গলাধঃকরণের কষ্ট । গলাত্যন্তরের পম্চাদেশে পুজ পু 
নির্দল রসপূর্ণ বিশ্িকা। 

_ ক্ষুধাহীনতা ও আহারে অনিচ্ছা । উদ্ররাময় প্রভৃতিতে অতর্পণীয় 
ভূষ্1 নিবন্ধন পুনঃ পুনঃ অল্প পরিমাণ জলপান | জ্বরতাপকালে তৃষ্ণা- 
কীনতা। ছুগ্ধে এবং অন্ন বস্ততে লালসা। 

রোগী আহার মাত্র বমন করে ও পরে পুনরায় বমনের চেষ্টা হয়। 
উদ্গার তিক্ত ও উগ্র; গলা পর্যন্ত বুক জ্বালা; মুখ হইতে জল 
উঠে। লোহিতকলঙ্কযুন্ত গ্লেক্মা এবং তুক্তবন্ত ও রেদের বযন।' 
উদরাময়॥ | 


আমাশয়ে জালাহুক্ত তাপ। আমাশয়োর্ধস্থান স্পর্শাসহিষুঃ 


খএরপিষ্। ২৯৩ 


আমাশয়ে অন্ন হওয়ার স্তায় জালা ) তাছার অলহিকু ও পুর্ণ ভাব? 
চাপে আমাশয়ের বেদনার ব্বদ্ধি। উতত্ব কুক্ষি দেশে প্রচণ্ড জ্বালা । 
পর্শকান্থির পশ্চাৎপার্থে টাটানি। কুক্ষিদেশে বেদনাঘুস্ত লঙ্ষোচন 
প্রযুজ্ঞ রোগী সন্মুধে নত হইতে বাধ্য । ঝুক্ষিদেশের বেদনা উর্দে বিস্তৃত । 

প্রাতঃকালে হাটিলে ও উদ্ববে চাপ দিলে উদর প্রাচীরের এবং 
অস্ত্রের টাটানি বেদনা । উদ্নরে পূর্ণতা ও স্ফীতির অনুভূতি। চাপে 
স্পর্শে এবং সটান তাবে শয়নে উদরে বেদমা ও স্পর্শাসহিষ্কুত!॥ উদরের 
গড় গড় ডাক, উদরাভ্যস্তরে বিধমিষার অন্থভূতি নিবন্ধন চুপ 
করিয়া বিয়া থাকিতে হয়। উদকে প্রচণ্ড কর্তীনবৎ বেদনা । উদরে 
জালা ও হুলবেঁধার হ্যায় বোধ । উদদরাময়ে মলদ্বার হাজিয়া যাওয়ার 
স্ঠায়। মলতুগের পুর্বে বাঘু নিঃসরণ । 

উদ্রাময়ে গ্রচুরঃ কাল্‌ছে কটা সবুজ অথব! সাদ'টে, এবং কমলা 
লেবুর বর্ণের ন্যায় বিষ্ঠা বিষ্ঠা সবুজাভ ও হরিপ্রাব্ণ শ্লেম্াময় ? 
উদর কামড়াইয়া হরিদ্রাবর্ণ জলবৎ মলত্যাগ, কখন হরিপ্রাবর্ণ নরম, 
কথন বা লেইর স্তায় এবং রক্তান্থুমিশ্রিত পাতলা! ও হুরিদ্রাভঃ 
রগনবযুক্ত উদ্দরাময়। শরীর চালনা করিলেই মলত্যাগ 
এবং বোধ যেন মলঘার সর্বদাই ফাক হইয়া রহিয়াছে; 
মৃত্রত্যাগ করিতে মলত্যাগ্ন। সরলান্ত্রে দূপ দ্প করায় বোধ যেন 
তাহা! পরিপূর্ণ রহিয়াছে ঃ কুস্থন। পুনঃ পুনঃ বেদনাহীন রক্তযুক্ত 
উদরাময় | 

কোষ্ঠবন্ধে, বৃহদাকার ও' কষ্টিন বিষ্ঠা কষ্টে নির্গত) উদ্দরে 
হুলবেধবৎ বেদনায় বোধ যেন উদরাত্যন্তরে আগন্তক বন্ত আটিয়া 
রহিয়াছে, অধিক বেগ দিলে ছিন্ন হইয়া যাইবে। জালাযুদ্ত বেদনা, 
অস্ত্র হইতে রক্তত্রাব এবং অবিশ্রাস্ত কুস্থন প্রুক্ত মলঘার হাজিয়া 
যায়। 


২৯৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈরজ্য-বিজ্ঞান। 


কিডনিতে বেদনা এবং চাপে অথবা মন্দুখে নত. হইলে টাটানি। 
মুরেটারে বা যৃজ্রনলীতে পুনঃ পুনঃ. হঠাৎ বেদলার আক্রমণ। 
: মুত্রস্থালী- গ্রীবার অত্যন্ত উত্তেজনা নিবন্ধন বারস্বার . জালাযুক্ত 
ুত্রত্যাগ । পুনঃ. পুনঃ মূত্রত্যাগের . প্রবৃততিপ্রযুক্ত সামান্য কতিপয় 
ফোটা মুত্রত্যাগ। সুত্রযন্ত্রেরে অত্যন্ত উত্তেজনাবশতঃ অনৈচ্ছিক 
সূত্রক্ষরণ। 

মূত্র অত্যন্প ও অতিরঞ্জিত, লোহিত বর্ণ, বক্তযুক্ত;* তপ্ত ও 
পরিমাণে অল্প; অত্যপ ও দুরগন্ধময় মৃত্র ; মৃত্র অত্যল্প ও লোহিতাভ 
কটা; কিঞ্চিংকাল স্থির থাকিলে মূত্র ঘোলা হইয়। যায়; এল্বুমেন বা 
শ্বেতলালাযুক্ত, অত্যন্স, পাত্রের অধঃদেশে দুষপ্ধবৎ মূত্র) কুষ্ণবণ 
যুত্রের কাফি চুণবৎ তলানি; মূত্রে মুত্রপথের নালীর আকার 
ছাচ বা টিউব কাই এবং গ্নৈশ্মিক বিল্লী উপত্বকৃ বা এপিখিলিয়াম 
থাকে। [ও 

পুংজননেক্দ্রিয় বিকার বশতঃ বারম্বার, অনেক সময় স্থায়ী লিল্পোথান 
্ঘটে। অনেক সময় দক্ষিণ পার্থের অণ্ডকোষ স্ফীত থাকে ; অগডকোধত্বক 
ভয়ঙ্কর চুলকানিযুক্ত, লোহিতবর্ণ এবং স্পর্শে টাটাপিযুক্ত অণুকোব- 
বেক্টত্বকের শোথ, জলদোষ বা হাইড্রতিল। 

স্ত্রীজননেক্দ্রিয়রোগ লক্ষণে দক্ষিণ অগ্ডাধারের (0৮297) বিবৃদ্ধি 
সহ বাম বক্ষের উর্ধে ও উপরিতাগে বেদনা ও কাসি। জরাঘু অখবা 
অগ্ডাধারদেশে জাল! এবং ভুলবেধবৎ বেদনা । খতুস্রাব কালে দক্ষিণ 
অগ্ডাধার প্রদেশে বেদনা এবং স্পর্শাসহিষণণতা | ভ্ত্রীজননেক্দড্িয়ের ঠেল 
মারা এবং তাহাতে খতুম্রাবের পূর্বের লক্ষণের অনুরূপ লক্ষণের 
অনুভূতি । স্ফীত অগ্ডাধারের তীক্ষ কর্তনবৎ বেদনা ও হুল বেঁধার ন্যায় 
অনুভূতির খতুত্রাব কালে ব্ৃদ্ধি। দক্ষিণ অপ্ডাধার ও জবামুর জলশোথ। 
গর্ভপাত ৷ | 


এপিস্।. . ,২৯। 


অত্যধিক খতুত্রাবকান্লে উদরের গুরুত্ব, মুক্ার.ভাব, অস্বস্তি এবং 
অস্থিরত। জন্মে, হাই. উঠিতে .. থাকেঃ কখন কখন তাহাতে গাত্রে মধু- 
মক্ষিকাদংশনবৎ হুল. বেঁধার অহভুতিযুক্ত . লোহিতবর্ণ কলক্ক; 
অগ্ডাধারের রক্তাধিক্য অথবা প্রদাহ ও খতুরোধ ঘটে? রজো” 
লোপ। কষ্টে অত্যন্প ও র্েদযুক্ত খতুত্রাব। তগৌষ্ঠ বা 
লেবিয়ার 'শোধ। শ্বেত প্রদ্রর রোগে! প্র তীত্র ও টি 
আব) * 

হত্তের শোথ। হস্তাজুলিঃ বিশেষতঃ তাহার অপ্রতাগে নখের 
গোড়ায় অসাড়তার অন্ুভূতি। 'আাহ্ুুলহাড়ায় জ্বালা, হুল বেধবৎবেদনা+ 
দপদপানি এবং স্পর্শে অত্যন্ত বেদন1। 

সমস্ত পদ ও বদ্ধাঙ্থুলি বৃহত্তর বলিয়া অন্ভূতি পদ ও 
বদ্ধাজুলি স্ফীত ও কঠিন। জজ্ঘা এবং পনর সাদাটে, পার্ডুর এবং 
শোথযুক্ত। লোহিতবর্ণ পদের বৃদ্ধাজুলির জ্বালা; পদ শীতল। অজাদির 
লক্ষণে হস্ত ও পদের কম্প। অঙ্গাদি অসাড় ও শীতল। 

ত্বকের অস্বাভাবিক শুভ্রতা এবং স্বচ্ছভাব। ত্বকে হুলবেধা ও 
চিমটি কাটার স্তায় অনুভূতি, এবং জালা, চনচনি ও চুলকনা ; সামান্ 
স্পর্শেই ত্বকের বেদনা। ত্বকে, মধুমক্ষিকার বা অন্ত কোন কীটের 
দংশনের হ্যায় আমবাতের রজনীতে অসহনীয় চুলকনা। সম্পূর্ণ 
গাত্রেই আমবাতের স্ান্ উদ্ভেদ। ত্বকের স্ফীতি এবং শুষ্ক বিসর্পবৎ 
রক্তিমা। শরীরে বেত্রাঘাতের সায় রেখাকার ম্কীতি ও লম্বমান কলঙ্ক ; 
ত্বকে গা লোহিতবর্ণ ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র গীড়কা। 


প্রদর্শক লক্ষণ । 


হুলবেধবৎ, স্বালাযুক্ত এবং টাটানি বা ক্ষতের গ্যায় বেদনা ।-_ 
শিক্ষার্থীদিগের যধ্যে অনেকেরই মধুমক্ষিকার দংশন বিষয়ে লাক্ষাৎ জ্ঞান 


২৯৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞান । 
থাকা সম্ভব । জআমাদিগের শরীরে মধুষক্ষিক। ছুলবিদ্ধ করিলে দষ্ট স্বান 
স্ফীত হয় এবং বেদন] সহ জ্বাল! করে, টাটাঁয় ও মধ্যে মধ্যে 


তাহাতে হুলবেঁধার ন্যার কষ্টপ্রদ অনুভূতি হইতে থাকে । জালাময় 
বেদনা অন্যান্য কতিপয় উধধেও আছে। তন্মধ্যে আঙ্ন” স্নাল্ফচ এবং 
স্রস্প্রধান। আর্সের জ্বাল! তাপ এবং এপিসের হ্বালা শৈত্য 
প্রয়োগে প্রশমিত হয় ;ফস্ফরাসের জ্বালা স্নায়বিক ধ্বংসকার্ষ্যের 
পূর্ববগামী, ইহা অধিকাংশস্থলে পৃষ্ঠদেশে বিশেষরূপে প্রকাশিত হয়। 
আল্যগালেজ্র জালা সোরাদোষ নিবন্ধনপুরাতন রোগের সর্ববব্যাপক 
লক্ষণ । ফলতঃ এপিস্েল্ল জালা, টাটানি প্রভৃতি বেদনার প্রকৃতির 
যতই বিশেষতা থাকুক, যে পর্ধ্যস্ত তাহ1 ইহার অনন্তসাধারণ “মধ্যে মধো 
রুগ্ন স্থানে হুলবিদ্ধবৎ তীক্ষ তাবিশিষ্ট ও কষ্টপ্রদ অনুভূতিযুক্ত” না হত সে 
পর্্যস্ত কোন মতেই এপ্পিহন প্রদর্শিত হয় না। এজন্ত এপ্সিহন 
নির্বাচন পক্ষে হুঙ্গবেধবং বেদনার অনুভূতি অতি প্রধান প্রদর্শক; 
ইহা এপ্পিক্নেল্র অধিকাংশ রোগে বর্তমান থাকিয়া অত্রাস্ত- 
রূপে এলি নির্বাচন করে। মন্তকবেষ্টবিল্লীর প্রদ্াহযুক্ত রোগে 
প্রগাঢরূপে অজ্ঞানাভিভূত শিশুরোগীর আবেশে আবেশে হবদ্য়বিদারক 
কর্কশ চীৎকার বা “ক্রাই সেরিব্রেল” ঘারা এই লক্ষণ প্রকটিত হয়। 
স্পর্শ সহিষুট বেদনা ।__ এপিতসল্ল অনেক রোগে, 
বিশেষতঃ ইহার উদ্দর, জরারূ্‌ এবং অপ্ডাধারের রোগে, বিশেষরূপে এই 
লক্ষণের বর্তমানতা ইহার অতি প্রকট প্রদর্শক বলিয়া গণ্য। উপরিউক্ত 
অভ্যন্তরীণ রোগাদিতে যষ্ত্রোপরিস্থ শরীর প্রদেশে এবং অবস্থা 
বিশেষে সব্গাত্রেই স্পর্শমাত্র অসহনীয় বেদনাকুত্ৃতি জন্মিলে। বোধ 
হয় যেন শরীরস্থান তৃষ্ট ব। আঘাতিত হইয়াছে । অনেক স্থলে 


এপিস্‌। ২৯৭ 


'ফেশ স্পর্শ করিলেও রোগী বেদন1 বোধকরে। এস্বলে ইহা ভিবকজ্ন। 
“ও আর্পিকিনহ তুলনীয় । 
জলশোথের বর্তমানতা |__কোৌবিকবিষানাত্যন্তরে বসসঞ্চয় 
বশতঃ শোথের উৎপত্তি এপ্িস্নেল্স একটি তবরিৎ ও বিশেষ লক্ষণ 
মধ্যে গণ্য । মধুমক্ষিকা দংশন মাত্রই যে ষ্ট স্থান অবিলম্ষে প্কীত হগ্ন 
ইহা আমরা বিশেষপ্ণপে জ্ঞাতনমাছি। ভাং হিউজ উদ্ধ'ত মধুমক্ষিকা 
ষ্ট বোগীর অচিরাৎ সর্বগাত্র স্ফীত হওয়ার বিষয় ইতিপূর্বে আমরা 
আলোচন৷ করিয়াছি,ইহাই এপিজে শোথ লক্ষণ । এপসিস্লেক 
প্রদ্ধাহিক রোগমাত্রেই ইহার অতি ত্বরায় উপস্থিতি তাহার 
অতি নিশ্চয়াত্মক প্রদর্শক; কেননা অন্যান্ত উষধের প্রদাহিক 
রোগে রুগ্ন শরীরস্থান বা বস্ত্র ন্যুনাধিক স্ফীত হইলেও তাহা ফাইব্রিণ 
প্রস্ৃতি প্রাদ্দাহিক আব নিবন্ধন হয়। এপ্িঙ্নেল স্ফীতি তাহা 
হইতে সম্পূর্ণ পৃথক। কৌধিক বা সেলুলার উপাদান মধ্যে শোণিতের 
সিরাম বা রসভাগ প্রবেশ করায় এইরূপ স্ষীতি জন্মে। স্থান বিশেষেঃ 
যেমন গলদেশের প্রদানে, বন্ধিত ও শোধিত উপজিহ্ব' চক্ষুর প্রদাহে 
তাহার অধঃপুটের নিম্নন্বক এবং সাধারণ শোথ রোগে অওডকোবযবেষ্ট- 
ত্বক জলপুণ থলির ন্যায় দৃষ্ হইয়া থাকে । এইরূপ জলশোথের- 
বর্তমানতা এপিসের তরুণ এবং পুরাতন বহুতর রোগের 


প্রধানতম প্রদর্শক বলিয়া গৃহীত। 


চিকিৎসা । 
হাইডুকেফালাস্‌ বা মস্তিক্ষোদক |-_রলবিল্লী বা সিরাস 
মেন্বেশ এস্পিহন কর্তৃক সাক্ষাত ভাবে আক্রান্ত হয় তাহা ইতিপুর্ব্ব 
উল্লিখিত হইয়াছে। কিন্তু অন্তান্ঠ রসবিল্লীর প্রাদাহিক রোগের স্ঠায মস্তিষ্ক 
বেষ্টরসবিল্লীর সহজ ও সাধারণ প্রদাহে ইহার কার্য দৃষ্ঠ হর না। ইহা 


২৯৮ হোমিওপ্যাথিক ভৈরজ্য-বিজ্ঞান | 


মন্তিের রসবিম্লীর গুটিকোতৎপত্তি রোগের বা টুবাকুলীর প্রদাহের 
অবস্থা বিশেষের এক যাত্ু উঘধ। শিশু মন্তক আবর্তন. করিয়া 
অবিরত উপাধানাত্যন্তরে প্রবেশকরাইতে . থাকে . এবং. শিরোনুষ্ঠন 
হয়। অচৈতন্য শিশু মধ মধ্যে হ্দয় বিদারক কর্কশ স্বরে 
চীৎকার ক্রয় জাগ্রহ এবং অচিরাৎ পুনঃ আজ্ঞানাতিভূত 
হয়। এই বিকট চীৎকার . দ্বার! .রসবিল্লী প্রদাহের পূর্ব কথিত 
হুলবেঁধার ন্যায় বেদনার হঠাৎ আক্রমণ প্রকাশিত হয়। শিশুর 
শরীরের এক পার্খশ তড়কা রা কন্ভালসন দ্বারা আক্রাস্ত হয় অন্য পার 
নিশ্চেষ্ট ভাবে পড়িয়া থাকে । চক্ষুর বক্রদুষ্টি, দ্রুত ছুর্ববল নাড়ী এবং 
যূত্রের স্বল্পাতা ইহার অন্তান্য লক্ষণ । ইহাতে অতি শীগ্র মস্তকে জল 
সঞ্চিত হয় এহং রোগী প্রগাঢ় অচৈতন্তাবস্থায় যায়। এপ্পিঙন অতি 
ধীরক্রিয়াশীল উধধ$ কখন কখন ৩1৪ দ্রিবস পরে অতি বিলম্বে মৃত্র- 
আবের বুদ্ধি ছারা ইহার কাধ্য প্রকাশিত হয়। রোগের উপরিলিখিত 
অবস্থায় এপ্সিই এক মাত্র উষধ। এ জন্ত যত্র পূর্বক ওঁবধ 
নির্বাচন ও প্রয়োগান্তর ধৈর্য্যাবলম্বন পুর্রবক ওষধের ক্রিয়া পর্যাবেক্ষণ 
করিয়া যাওয়া বাতীত চিকিৎসকের উপায়ান্তর নাই । 

শিশুদিগের কলেরা এবং প্রভূত উদরাষয়ে অনেক সময়ে হাইড 
কেফালাস্‌ রোগ জন্মে এবং প্রায়শঃ তাহাতে ইহার অন্তান্ট লক্ষণ সহ 
প্রসিদ্ধ কর্কশ চীতকাঁর উপস্থিত থাকিয়া এপিঙন প্রদর্শন করে। 
শিশুর পাতলা, বলবৎ ও হরিদ্রাবর্ণ উদরাময় সাধারণতঃ প্রাতঃকালে 
বর্ধিত হয়। মলঘ্বার সম্পূর্ণ শক্তিহীন থাকার শরীর চালনা! করিলেই 
মলত্যাগ হইয়া যার়। বিষ্ঠার ছুর্খন্ধ ইহার অস্থায়ী লক্ষণ। রোগের 


অবস্থা অতি শোচনীয় হইলে ঘুত্রস্রাব কমিয়া যায়। 


মিনিঞ্াইটিস বা মস্ততকষবেষ্টপ্রদাহ ।-_শিশুদিগের যন্তিষ- 
বেষ্ট ঝিল্লীতে গুটিকোৎপত্তি নিবন্ধন প্রদাহ বা টুবাকু লার মিনিঞ্জাইটিস 


১ এএশিস্। ২৯ 


এবং তরুণ মন্তিফশোথ রোগেই এসিড দ্বারা বিশেষ উপকার হইব! 
স্লাকে ॥। ত্বস্তত্তেদ বাহির না হইলে অথবা বুয়া যাইলে শিশুর ঘোর 
অটৈতন্টাবন্থায় মণ্তিফ্ষে ছুরিকাঘাত অথবা তীক্ষ হুলবেধবৎ বেদনা 
হওয়ায় শিশু মধ্যে মধ্যে কর্কশ স্বরে চীৎকার করিয়া] জাগিয়! উঠে 
এব পিনঃ পুনঃ মন্তকাভিমুখে হস্ত লইয়া-যায়। মুখমণ্ডলের শোথিত তাব 
এরোগের অন্ততম প্রকৃষ্ট লক্ষণ। রোগের প্রারস্তাবস্থায় মধুমক্ষিকাবিষ 
লক্ষণের প্রসিদ্ধ : স্নায়বিক .চঞ্চলত। বশতঃ রোগীর অস্থিরতা জন্মে 
এবং তাহাই ভাবী সাংঘাতিক রোগের প্রতি প্রথমে আমাদিগের দৃষ্টি 
আকর্ষণ করে।. 
নেঙ্লাডন্না এবং এপ্সিত- প্রথমের রোগীর প্রবলতর লক্ষ 
উৎপন্ন হওয়ায় প্রবল জ্বরতাপ, শোণিত সঞ্চলনের প্রবলতাবশতঃ মুখের 
এবং চক্ষুর উদ্ত্বল লোহিত আতা এবং কেরটিডের দপদপানি প্রত্তি 
লক্ষণ উপস্থিত হয় ; মস্তিক্ষের প্রবল রক্তাধিক্যে আবিল্য গ্রস্ত বোগী 
ভীতি-নিবন্ধন চীৎকার, ক্রন্দন এবং মধ্যে মধ্যে স্বায়বিক অসহিষুটতা- 
প্রযুক্ত চমকিয়া উঠা প্রসৃতি লক্ষণ প্রকাশ করে। দ্বিতীয়ের লক্ষণ 
হূর্বলতাবাঞ্জফ । তহাতে স্নায়বিক চং.ঞ্চল্য অধিকতর থাকে। রোগী 
মন্তকে ছুরিকাঘাতবৎ বেদনা নিবন্ধন মপ্যে মধ্যে কর্কশ চীৎকার 
করিয়া উঠে। মন্তিকে রসম্রাব প্রাধান্ত ঘটিলে হেেভল্‌ কার্যকরী হয় না। 
হেলিবল্লাস্_ক্গায়বিক উত্তেজনা ও চঞ্চলতা বিদুরিত 
হওয়ায় ও প্রতিক্রিয়ার অভাব বশতঃ রোগী অবসন্নাবস্থায় নীত হইলে 
হেলিন্ল্প এপ্পিত্লেল্র স্থলাভিষিক্ত হয়। ইহা এস্লে প্রতিক্রিয়া 
পুনরানয়ন দ্বার অন্ত বধের ক্রিয়ার সাহাধা করিয়া থাকে। কুঞ্চিত 
ললাটত্বক, বিস্তৃত ক্নীণিকা, প্রলম্বিতপ্র:য় নিষ্ন চুয়াল এবং প্রগাঢ় 
অটেতন্য ইহার লক্ষণ রোগীর ললাট শীতল হন্মসিক্ত থাকে এবং 
তাহার কোন এক হস্ত ও পদ অনৈচ্ছিকরূপে চালিত হয়। 
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গ্ান্ন ইন-_ইহাতেও রোগী এপ্পিজ্সের ক্ঞায় চীৎকার ফরে।. 
রোগীর অগ্ভূতি জগ্মে ফী মন্তক্ক অত্যধিক বর্ধিত হইন্নাছে।' ইহা 
সত্তিষ্কের রুক্তাধিক্য অপর হইতে অধিকতর, এবং ক্লোগী অত্যন্ত 
বমন করে। 

জিজ্ঞাশ্ম--রক্তহীন ঝোগীর উত্তেষ্ষ বাহির অথবা পুষ্ট না 
হওয়ায় ইহার ঝোগু জান্ম। পদের চঞ্চল গতি থাকে । রোগী অতস্ত্য 
কুর্বল। অচৈতন্য রোগীর নিষ্ন চুয়াল ঝুলিয়। পড়ে । 

ভ্মিবুচউ1_ রোগের উত্তেঞ্জনার অবস্থায় সর্ববাঞ্গীন আক্ষেপ? 
হস্তাস্ুলির আনন ও অজ্ঞানতা নিবারণ জন্য ইহার প্রয়োগ হয়। ইহা 
'মন্তকে রসম্রাব নিষারণে সমর্থ। 

গুল্মবায়ু বা হিষ্টিরিয়। ।__যুবতীদিগের ঝছলোৰ বশতঃ 
গুল্সবায়ুরোগে এন্সিতন কাধ্যকারী। ইহার রোগী অত্যন্ত বাত- 
প্ররুতিবিশিষ্ট, উত্তেজনাপ্রবণ, চঞ্চল এবং চপল। অসতর্কতা বশতঃ 
হস্তের বস্ত স্বলিত হয়। অনুপযুক্ত স্থলে রোগিনী হান্ত করে। কাম 
প্রবৃত্তি উত্তেজিত থাকায় ইহারা বড়ই ঈর্ধান্থিত। 

পক্ষাঘাত বা প্যারালিসিস.1- _জাত্তববিষঘটিত পক্ষাক্ষাত 
অতি বিরল ঘটনা নহে। গুজ্জন্তই ভিফথিরিয়া ও টাইফয়েড 
জর প্রন্ততি জায়বিক শক্তিক্ষযমূলক এবং মস্তিক্ষবেষ্টপ্রদাহ নিবন্ধন 
ক্ষরিত রসের চাপ বশতঃ পক্ষাঘাত রোগে এপসিসেল্ল প্রয়োগ 
স্ফলপ্রদ। এই সকল রোগের পূর্বে হাম প্রস্ততি ত্বগুষ্ডেদিক 
ধ্ঘর হইলে অথবা উত্ভেদ বসিয়াঁ যাইলে ইহা দ্বারা বিশেষ উপকারের 
আশা করা যায়। এ স্থলে সাল্হ্রগাল্স ও সাভাষ্যকারী। 


চক্ষুরোগ-_কঞ্জাংটিভাইটিন, বা যোজকবিল্লীপ্রদাহ ; 
কর্ণিয়াল ওপেসি্টি বা স্ষচ্ছাবরকের অস্বচ্ছতা ১ এস্েন- 


টে 
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পাইয়া ৰা দৃষ্তিদৌর্ববল্য ) ষ্ট্যাফিলমা বা কর্ণিয়াদি চক্ষু 
উপাধানের বহিনিঃসরণ ।-_গঞমাল্টরয় চকষপ্রদাহে এপ্িঙন 
উপকারী উধধ। ল্লাস্লেন্র স্কায় ইহাতেও কশীণিকার চতুপার্খে ও 
চক্ষুপুটে আবরক বিল্লীর রক্তপৃর্ণতা বশতঃ অত্যন্ত স্ষীতি বা কিমসিস্‌ 
জন্মে। চক্ষুর আলোকাসহিষুতা, বেগে জলশ্রাব এবং প্রদাহের বিসর্পবৎ, 
প্রকৃতি প্রভৃতি সকলই জ্রােন্ল সাদৃশ্ঠ প্রকাশ করে। প্রভেদ এই ঘে' 
লাল স্থায় এশ্পিহেনে পুযোৎপত্তি হয় না, হুল বেঁধার ন্যায় 
বেদনা থাকে এবং ইহার রোগবঙ্ত্রণার সন্ধ্যাকালে বৃদ্ধি এবং চক্ষুপুটে' 
শীতল জল প্রয়োগে হ্রাস হয়। ইহার চঙ্ষুপুটের বিসর্পবৎ প্রদাহ- 
যুক্ত স্থান দেখিতে নীললোহিত ও জলপু্ণ শ্বচ্ছস্কীতিবৎ। ল্লাস্লেন্স 
আকৃষ্ট ও ছিত্নব্চ বেদনা ও চুলকনার রজনীতে, বিশেষতঃ মধ্য রজনীর 
পরে বন্দি ও তাপ প্রয়োগে স্বাস। ইহার বিসর্পবৎ প্রদাহ 
দেখিতে কালচে লোহিত, এবং গণ্ডে রসবিদ্বিকা জন্মে। 
বিস্পান্রান্ত স্থানের অধিকতর জালা ও চুলকনা। ক্ষরিত চক্ষু 
জলের উষ্ণতা, বেদনার 'তীক্ষতা এবং শোথ প্রস্তুতিতে এপ্পি 
আনসেন্লি তুল্য। প্রভেদ এই যে আার্লেল্র চক্ষু্বল 
অধিকতর তীত্র। শোধিত চক্ষপত্র নীল লোহিতের পরিবর্তে পা্জুর 
এবং চঙ্ষুপত্রের কিনারা অধিকতর লাল। ১২টা রজনীর পর রাজি, 
২ হইতে টা রোগবন্ত্রণার বৃদ্ধি ও সাধারণতঃ তাপ প্রয়োগে উপশম 
হয়। গণ্ডমালা রোগে রোগী বাহিরের শীতল বাতাসে চক্ষু চাহিতে 
পারে কিন্তু গৃহমধ্যের অন্ধকারেও তাহাতে সক্ষম হয় না। ত্বাষ্নে 
রোগী এপিস্ন রোগী অপেক্ষা আঁধকতর অস্থির । 

এগ্পিস রোগের চক্ষুপত্র শোবিত, স্ফীত ও লোহিতবর্ণ। 
চক্ষুপুটের কিনারা আলাযুক এবং চক্ষু জুড়িয়। থাকে। মধ্যে মধ্যে 
চসক্ৃতেদকারী তীর বেধের ন্যায় বেদন! হইলে শীতল জল প্রয়োগে 
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উপশম প্রথম রাত্রে ইহার যগ্্রণ। অধিকতর থাকে । ন্রচ্যলি বাই 
ইহার পরে স্থফলপ্রদ্। 
পাঠকালে চক্ষুর চনচনিসহ জালা, জলম্রাব এবং স্কপত্রের চুলকনা?) 
জালা এবং হুলবেধার স্ঠায় বেদনা প্রভাতি লক্ষণসহ চক্ষুদৌব্্বল্যে ডাং' 
ফ্যারিংটন এপি দ্বার! উপকার পাইয়াছেন। ই্র্যাফিলম! টি 
ন্বচ্ছতাও ইহা দ্বারা উপশমিত হয়। 
ইডিমাগ্নটাডিস বা ম্বরযন্ত্র-্ারশোথ 1-_গলদেশের পরদাহিক 
রোগে, বিশেষতঃ ডিফথিরিয়া রোগে কখন কখন আক্রান্ত গলদেশের 
সংস্ষ্টতা বশতঃ স্বরয্ত্র বার স্ফীত, লোহিতবণ এবং শৌথযুস্ত হওয়ায় 
শ্বাস প্রশ্থাসের ভয়াবহ. কষ্ট উপস্থিত হয় । উপরিউক্ত শোথ এস্থলে শ্বাস 
কৃষ্ছের বুদ্ধর প্রধানতম কারণ হওয়ায় এপ্পিহ্লেক্স প্রদর্শক 
হইয়া থাকে । জীর্লিন ইহার সর্ববোৎকুষ্ট ওষধ 'বূলয়! 
বিবেচিত। | | 
স্বরযন্ত্প্রদহ বা ল্যারিঞ্লাইটীস্‌।-_উপরিউক্ত , প্রনাহ 
ছধোগামী হহয়! স্বরযন্ত্রকোটর আক্রমণ করিলে ও শোথ তাহাতে প্রধান 
উপসর্গরূংপ বর্তমান থাকিলে যদি পৃর্ব্বোক্তরূপ শ্বাসকষ্ট উপস্থিত হয় 
তাহাতেও এপ্পিস্‌ এবং ভ্রন্সিন্ন আমাদিগের, সর্বোৎকৃষ্ট লহায় 
বলিয়! গণ্য। সম্পু স্বরযন্ত্র আক্রান্ত হইলে পুনঃ পুনঃ তাহার 
আক্ষেপ উপস্থিত হওয়ায় অধিকতর কষ্টের কারণ হুইয়া থাকে । কিন্তু 
জলশোথ বর্তমান থাকিলে ওঁষধের পরিবর্ডন আবশ্তক হয় না । শোথ 
-স্লা থাকিলে স্যাপন্ুন্কণাস্্‌ প্রয়োগোপযোগী উষধ |. 
বিসর্প এবং গলদেশের প্রদাহ ও সাধারণ শোথ রোগ নংএবে..এবং 
উল্ভেন বলিয়া যাওয়ায় স্বরযন্প্রদাহ ও শোধ, জশ্মিলে এলিস্নল 
. বিশেষ কার্য) ক(রিতা দৃষ্ট হইয়া থাকে |. ইহা, সাধারণ শেখ রোগে 
বিশে ফলপ্রদ নহে। 
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ইণপানিরোগ বা এজম] ।২-এপিত্সল্প হাপানিরোগের 
এফটি বিশেষ লক্ষণ এই যে “রোগী বুঝিতে পারে না থে দে কি 
'প্রকারে পুনর্ববার শ্বাসগ্রহণে সক্ষম হইবে”। বক্ষশোথ বাহাইডুধোরা- 
কৃস, হ্ৃদ্ধেষ্টশোথ বা হাইড্রপেরিকাডিরাম এবং : ফুসফুসে জলসঞ্চয় বা 
ইডিমা পাল্সনাম ইহার ঘে কোন রোগে শ্বাসকুচ্ছ উপস্থিত হউক ন। 
কেন উপরি উক্ত “আর শ্বীস গ্রহণ করিতে সমর্থ হইব না” 
এইরূপ সন্দেহস্চক তাব প্রকাশ করা এপ্সিন রোগের উঃ 
প্রদর্শক বলিয়া জানিতে হইবে । 

ভ্রন্সিন্মরোগী অতি গভীর শ্বাস গ্রহণ করার ধোধ হয় যেন ফুস- 
ফুস মধ্যে প্রচুর বানর অভাব বশতঃ সে তন্ধরপ করিতেছে, গ্রিগ্ডেলিয়! 
রোবাষ্টারোগী নিদ্রাগত হইলে শ্বাস প্রশ্বীসের রোধ হওয়ায় হঠাৎ: 
চমকের সহিত জাগ্রৎ হয়; হিউমিড বা আরব অথবা শ্স্েম্বাপ্রধান 
এবং তরুণ সর্দিজ হাপানি রোগেও ইহা ছারা উপকার পাওয়া যায়; 
পুরাতন, পৌনপুনিক হাপানিরোগের ছুই প্রহর রজনীর পর আক্রমণ 
হষ্টলে, রোগী অত্যন্ত উৎকগ্ঠাযুক্ত ও অস্থিরতা বশতঃ শয়নে অক্ষম 
হইলে এবং অতিশর দুর্বল ও রক্তহীন রোগীর বক্ষে জাল! থাকিলে ইহা 
উপকাগীঃ কোন কোন বিষয়ে ইন্সিচা রোগসহ ইহার সদৃষ্ত 
দেখা যায় এবং ইহা তাহার পরে প্রয়োজ্য। ভাং বেয়ার এবং 
'ডাং জসেট আর্রোননক্েে এ রোগের সর্বপ্রধান ওউষধ 
বলিয়াছেন । 

্লরিসি বা ফুসফুসবেকউপ্রদাহ ।-_-এই. রোগে ফুসকুস- 
“বেষ্টগহ্বে জল সঞ্চয় হইলে বা হাইড্‌।খোরাকৃসরোগ জন্মিলে বখন 
জরের হাপ হইয়া ধায় তখন এ্রপ্পিঙ্ন প্রয়োগে জল শোিত ও 
দূরীভূত হওয়ায় রোগী আরোগ্য লাভ করে । 

জ্াাল্্গার-ইহ। সর্বপ্রকার ররআবের পক্ষেই. ব্রা 


৩৪৪ হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান 


ইহার রোগে স্থচিবেধবৎ বেদন। বাম ফুসফুস ভেদ করিয়া পৃষ্ঠে যায় ও 
চিত ভাবে শয়নে এবং গ্রাত্র চালনায় তাহার বৃদ্ধি হয়। এব্ব৪- 
সাইউ ও ভ্রাস্্রন্নিস্্রা্প পর ইহার প্রয়োগ স্ুফলগ্রদ। 
বসশোষণের পক্ষে ইহ1 অতি উত্কৃষ্ট ওউষধ। 

হিপাল আল্হগীল্র- পরিসিরোগে ব্রঙ্কাইটিস্‌ উপসর্গ থাকিলে 
এখং পুর সংগ্চার হইলে হিপপান্র খারা যহহুপকার হয়। হিগপালেক, 
নিজস্ব প্রদর্শক ( আটাযুক্ত তত্তজানরসত্্াব ) বর্তমান থাকিলে বা প্ল্যা্টিক 
প্ররিমি রোগে ইহ] প্রায় নিশ্চিত ফলদ্রায়ক ওষধরূপে কাধ্য করে। 
.বক্ষবেষ্টগহ্বরে পৃষসঞ্চয় নিবন্ধন ক্ষযর়কাসের উপক্রম হুইলেও ইহা! স্বারা 
মহছুপকার হয়। 
_ হৃদ্রোগ_হৃঘেষ্টপ্রদাহ এবং হাইডুপেরিকাডিয়াম।_ 
“কোগী বুঝতে পারে নাকি করিয়া আর শ্বাস টানিতে সক্ষম হইবে)” 
এইরূপ অহুভূতিস্থচক শ্বাসকৃচ্ছ্রু এবং ছুরিকাঘাত ও ভলবেধবত বেদ- 
নাদিরূপ প্রদর্শক লক্ষণযুক্ত স্বথেষ্টের প্রদাহ ও জল শোথরোগে 
এএপ্সিঙ্ন মহৌষধ বলিয়া বিবেচিত; হৃৎকম্প, অস্থিরতা, উৎকণ্ঠা 
এবং শয়নে ভয়াবহ শ্বাসকন্ছ প্রভৃতি লক্ষণের বর্ভমানতায় ইহা তমাডল 
সহ অতুলনীয়। হৃৎপগু প্রদাহ প্রভৃতি নানাপ্রকার রোগে ইহ! যে 
সকল ওষধসহ তুলনীয় নিয়ে তাহার উল্লেখ করা যাইতেছে £-_ 

আআত্সেন্নিতু- আস্বরতা, অবিরত স্থান পরিবর্তন এংং 
শ্বাসকচ্ছে উভয় ওষধ প্রায় সমক্রীয়। কিন্তু এপিসেনর্র চঞ্চলতা 
( 81085010555 ), শিখিলতাহীন ফেকাসে শোথযুক্ত অঙ্গ উভয় ওষধে 
ষ্ঠ হইলেও অনেক স্থলে এপ্সি-হন ত্বকের রক্তিমা, চুলকনা অথবা, 
বিসর্পৎ অবস্থ। এবং রোগীর হরি বর্তমান থাকিয়া শতার্জ্ন 
হইতে প্রতেদিত করে। 
 এ্রপলাইনাঙ্ম কেন্না উহার ত্ কতা ও 
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দুর্বলতা এবং হ্বংপিণ্ডের অনিয়মিত ক্রিয়া নিবন্ধন তাহার কখন হুূর্ববল 
ও কখন সবল ভাব যথেষ্ট প্রভেদক। 
এজ্পানেগাজ্ন-_বদ্ধদিগের নাড়ীম্পন্দন দুর্বল এবং স্বন্ধের 
বহিঃপার্থে বেদন! থাকিলে উপযোগী | 
কাসি বা কফ ।__অনেক সময়েই কালির নিবারণে এপ্িঙ্ন 
প্রযুক্ত হইয়া থাকে। ষ্টার্ণাম অস্থির উর্ধা কোটরস্থানের উত্তেজনায় এবং 
স্বরযস্ত্রের সামান্ত চাপেই কাসির উদ্রেক হয়। শ্বাসনালীর উর্ধভাগের 
সর্দিপ্রযুক্ত -ঘণ্টাধবনিবৎ কালি। মধ্যরাত্রির পূর্বে কাসি হইয়া? 
নিদ্রাভঙ্গ হয়, কিছুই উঠিতে চাহে না, কিন্তু ছি'ড়িগ্ন! কিছু মাত্র উঠিলেই , 
কাসির নিবৃত্তি হয়, রোগী গয়ার গিলিয়া ফেলে । অধিকাংশ সময়ে 
বক্ষশোথ নিবন্ধন ইহার কানি হইয়া থাকে । ূ | 
লানস্‌ ভক্সিক্তাঁশ্বাসনলীতে কর্কশ, টাছা ভাবের 
অন্ৃভূতিঃ এবং স্বাসনালীর উর্াংশে শ্লেক্স। সংলগ্ন থাকায় কাসি হয়। 
ন্বচ্তাক্নস্সিলা _কাসিসহ মানসিক উত্তেজনা থাকে । 
আাস্লেন্িক্ক-_সুপ্রাষ্টার্পল ফসাতে অত্যন্ত জআালাধুক্ত 
শুডশুড়ি উৎপন্ন করিয়া জলশোথ ও হ্ৃত্রোগ প্রভৃতিতে ইহা কানি 
উপস্থিত করে। এই স্থলেই ইহ! এপ্সিহন লহ তুলনীয়। 
সুখক্ষত, “জাঁড়ী ঘা” বা এপথাস সোর মাউথ 1 
জিহ্বা এবং মুখ প্রদাহযুক্ত। রা অগ্রভাগ লোহিতবর্ণ ও 
জিহ্বা স্ফীত, চকচকে ও গুক্ষ থাফে এবং ফাটে ; তাহার পার্থে একক 
ভাবে অথবা দলবন্ধরূপে রসবিষ্বিকা জন্মে। মুখ, বিশেষতঃ জিহ্বাপার্খব 
বল্লান বোধ হয় এবং তাহা! প্রসিদ্ধ ছুলবিদ্ধবৎ বেদনাবুক্ত থাকে । 
টন্পিলাইটিস্‌ বা টন্সিলগ্রন্থি প্রদাহ ।--টন্লিলের 
সাধারণ প্রদাছে এস্পিজ্নেক্স প্রসিদ্ধ শোখ ও ভুলবেধানু- 
সৃতি বর্জম্যান থাকিলে ইহা আমোধ ওধধক্গে ক্ষার্ধ্য করে.। গ্রন্থির 


চু 
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ঘত্যন্তরীণ উপাদান আক্রান্ত হইলে (চ878:001)07526099 ) ইহা 
কাধ্যকরী হয় না। গলদেশের বহিরভ্যন্তর উভয়ই স্ফীত হয়। 
তবেলাজনা। গ্রন্থির অতান্তরীণ উপাদ্দানও আক্রমণ করিয়া 
থাকে এবং রোগের প্রথমাবস্থায় ব্যবহৃত হয়। স্ফীত গ্রস্থির উপরি- 
ভাগে বতর ফলিকিউলার বা নলীগ্রন্থি মুখ হুইতে রসম্রাব হইতে 
থাকে। 
ল্যান্েজ্নিস্‌- আক্রান্ত স্থান কালচে ও উ্রনৃষ্ঠযুক্ত। তাহাতে 
অত্যধিক স্ফীতি ও প্পর্শাসহিষু) বেদনা থাকে। দৃঘিত” পাতলা ও 
দুর্গন্ধ পুয় নির্গত হয়। 
ভিধথিরিয়া ব1 মারাত্মক সবিল্লীক গলক্ষত।-_- 
এন্লিজ্রোগে জরের বিশেষ প্রবলত1 থাকে না। কিন্তু গলাভ্যন্তরীণ 
টনসিল, উপঘিহ্বা, শ্বরযন্ত্রার এবং মিকটস্থ যাবতীয় স্থানে 
শোথ, ছল বেঁধার ন্যায় বেদন। এবং জিহ্বায় টাটানির বর্তমানতা 
ও ফোক্ষ। অতি পরিস্ফুট প্রদর্শক লক্ষণ রূপে বর্তমান থাকিয়া এই দুষিত 
ও সাংঘাতিক রোগে এপস্পিস্লেল্র প্রযোগিতার পরিচয় দেয়। স্বর- 
মন্ত্র্ধারের শোথযুক্ত স্ফীতি বশতঃ শ্বাসকৃচ্ছু এবং গলাত্যস্তরে পুর্ণ বোধ 
নিবন্ধন মিথ্যা গলাধঃকরণ চেষ্টা হয় এবং বেদনার, বৃদ্ধি হওয়ায় রোগী 
ভয়াবহ বস্ত্রণা ভোগ করে । গলার বহিদেশে বিসর্পবৎ প্রদাহ ও স্ফীতি 
জন্মে এবং প্রশ্বাস বায়ু অবস্থাহ্ুসারে কখন দুর্গন্ধ হয়, কখন বা হয় না। 
উভয় টন্সিলে, বিশেষতঃ দক্ষিণ টন্সিলে ধুসরবর্ণ, লমল ও চিমলা বিল্লী 
জন্মে, উপভিহ্বা দেখিতে প্রলঙ্থিত ও জলপূর্ণ থলির স্যার প্রতীয়মান হয়। 
রোগী অত্যন্ত ছুর্ধল ও অস্থির থাকে, লাড়ী ক্রুত ও ছুরধ্বল হুয়। 
মুজরশ্রাবের অভাব (542:599105) এস্পিষ্নেক্ব নিশ্চযাত্থক প্রদর্শক । 
: ডিফতিকিয়ারোগে ভন্যান্ষচ ন্বেচম্সিম্মাক্ষম কিঞিৎ খ্যাতি লাত 
করিয়াছে? এপ্সিক্পেক ত্তান্ ইহাতেও গলার বহিরত্যন্তর. উভয়ই 
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প্কীত.হয়, কিন্তু ইহার শরীরচালনা এপ্সিস্লেল্স স্তায় লাধারণ 
স্সায়বিক চঞ্চলতা (01925615555) জ্ঞাপফ নহে, আস ও রাসের 
স্ায় যন্ত্রণা প্রন্থত। মৃত্রের স্বল্পতা বা রোধ এপিস্ঃ ল্যান 
“কন এবং বযাম্ার্লিত্নে দেখিতে পাওয়া যায়। 

কিডনি বা বকক রোগ-_-এন্বমিনুরিয়াঃ লালামেহ 
বা ত্রাইটসৃডিজিজ |___লালামেহ রোগের ,পুরাতন অবস্থায় 
এপ্সিসেেল্র বিশেষ প্রসিদ্ধি নাই। ইহা তরুণ রোগের অবস্থাস্থসারে 
বিশেষ ফলপ্রদ ওষধ। যে কোন প্রকার লালামেহরোগে, বিশেষতঃ 
আরক্ত জরাভ্তিক রোগে কিডনির মৃছু বেদনা, মৃত্রের স্বল্পতা এবং পুনঃ . 
পুনঃ মুত্রত্যাগ প্রভৃতি লক্ষণ থাকিলে ইহা উপযোগী। মৃত্রে 
প্রভূত পরিমাণ, এন্মেন এবং শোণিতকণিকা থাকে । অতি শীন্ত 
জলশোথ লক্ষণ উপস্থিত হয় এবং যুত্রাধাত ও কখন কখন ত্বকে 
আমবাতের ন্যায় উদ্ভেদ জন্মে। জলশোথ সর্ব শরীরে হইলেও মুখে, 
উদ্ধাধ অঙ্গে, উদ্রীরূপে উদরে, ইডিমাপাল্মনাম রূপে ফুস্ফুসে এ 
জলপুর্ণ থলির ন্যায় নিম্ন চক্ষুপুটের অধোদেশে ও অণ্ড- 
কোধবেষ্টে যে শোথ জন্মে, তাহাই বিশেষ উতদ্ভেখযোগ্য। ত্বক- 
শোথে সাধারণতঃ গাত্রবণ সাদাটে» গৌরবর্ণ গান্র ধবল-প্রায় বোধ 
হয়। মস্তক, পৃষ্ঠ এবং অঙ্গ প্রত্যঙ্গে বেদনা থাকে । রোগী নিদ্রালু 
ও অবসাদগ্রস্ত এবং শরীর দ্ৃষ্টবৎ বেদনাযুক্ত। ডাং ডিউই 
টিংচারের পরিবর্তে টি.টুরেসনের ব্যবহার করিতে বলেন । স্কালেটিনা বা 
আরক্ত অরাস্তিক এহ,মিস্থরিয়ারোগে ডাং কাফ কা হিপ্পাল্ল প্ররোগের 
উপদেশ দেন এপ্সিজ্ন রোগে, বিশেষতঃ ইভিমা পান্মোনাম 
থাকিলে, শ্বাসকষ্ট জন্ড রোগী “বুঝিতে পারেনা লে কি করিয়া 
কুনর্ববার শ্বাস গ্রহণে .লবর্থ হইবে” এইব্ূপ বলিতে থাকে এবং ইহা 
একটি বিশেষ লক্ষণ বলিয়া পরিগণিত । 
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ুত্রকৃচ্ছ মৃত্রাল্পতা এবং যুত্রাঘাত বা সাপ্রেপন অব্‌ 
যুরিণ _এপিস্ন ছারা মৃত্রত্রাবের অতি গভীর পরিবর্তন ও- 
বিকার সাধিত হয়। মৃত্রাক্পতা, অথবা মৃত্রের সম্পূর্ণ অভাব, দিদ্রালুতা, 
শরীরের স্থানে স্থানে জলশোথণ তৃষ্চাহীনতা এবং শয়ন করিলে শ্বাসকচ্ছ 
প্রভৃতি এপিস্লেল্প প্ররুষ্ট লক্ষণ। ইহাতে মূত্র কৃষ্ণবর্ণ, প্রভূত, 
এরন্ধমেন বা শ্বেত .লালাঁপুর্ণ এবং মুত্রনলীর “ছ'ঁচ” বা পকাষ্ট” 
যুক্ত থাকায় সহজেই অনুমিত হইবে ষে ইহা প্রায় সর্ব প্রকার 
এঘ,মিন্ুরিয়া রোগের পক্ষেই উপযোণী হইতে পারে। শিশুদিগের মৃত্র- 
কচ্ছ,। নিবারণে অনেক সময়েই ইহা আমাদিগের সাহায্যকারী। 
ইহাতে পুনঃ পুনঃ মুত্রত্যাগেচ্ছায় সামান্ত কতিপয় কোটা করিয়া 
মৃত্তত্যাগ হযর়। অন্তান্য লক্ষণ মধ্যে মূত্রস্থালীগ্রীবার উত্তেজনা এবং. 
অনৈচ্ছিক, মুত্র ক্ষরণ প্রধান। ন্বণ্যান্হাল্লিস্েল্প অপব্যবহার 
প্রযুক্ত মুত্ররোধ এবং মৃত্রস্থলীর প্রদাহ এতদ্বারা আরোগ্য হইয়া 
থাকে। এপঙ্নাই ও আর্লেল অত্যন্ত পিপাসা এসপি 
হইতে তাহাদিগকে প্রভেদিত করে । 

ন্ত্রীজননেক্দ্রিয় রোগ ।-_এপ্সপিতেল ক্রিয়ায় বহুতর 
স্বাজননেক্ত্রিয় লক্ষণ উৎপন্ন হইয়া খ্বাকে, এজন্য স্বীজননেক্দ্রিয়সহ ইনার 
যে বিশেষ ক্রিয়াগত সন্বন্ধ আছে তাহ সহজেই হৃদয়জম হয়। স্্রীজননে- 
স্রিয়সহ ইহার এইরূপ ঘনিষ্ঠ সন্বন্ধ থাকায় গর্ভবতী স্ত্রীলোকদিগের রোগ 
চিকিৎসায় অতি নিয়ক্রমের গুঁধথ সহজেই জরায়ুর সক্কোচন উৎপন্ন 
করে। অতএব স্ত্রীলোকদ্দিগের উপরিউক্ত অবস্থায় অতি দাবধানতার 
সহিত ইহার. উচ্চ ক্রমের প্রয়োগই সর্বতোভাবে লঙ্গত। তৃতীয়, 
মানে কি তৎপূর্বেবও ইহা গর্ভপাত সংঘটিত করিয়াছে 

আর্তবাভাব বা এমেনরিয় |__খতুত্রাবের অভাব টাক 
মন্তকে শোণিগাধিক্য জন্মিলে .এপ্পিষ্ন খতুত্রাব পুনরানয়নে 
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সক্ষম । নিষ্াতিযুখে দ্বরায়ূর ঠেল মারা উপস্থিত হয়, কিন্তু খতুত্রাব হয় 
না। ন্যুনাধিক গুল্বায়ুলক্ষণযুক্ত যুবতীদিগের অপেক্ষাকৃত অল্প 
বয়সের রোগেই ইহার বিশেষ উপকারিতা দৃষ্ট হইয়া থাকে । এই সকল 
রোগী বাত্যাচ্ছন্ন শাকে এবং ইহাফ্ধিগের অসামঞ্জস্তীভূত পেশীক্রিয়! 
'বশতঃ অসাবধানতা নিবন্ধন বন্ত হস্তশ্থলিত হয়। মুখমণ্ডল শোণিত- 
চ্ছটাযুক্ত থাকে । | 
অগ্ডাধার রোগ বা ডিজিজেস্‌ অবধি ওভারি-_অগ্াঁধার 
প্রদাহ বা ওভারাইটিসূ, অপ্ডাধারের অর্বূদ ঘা টিউমার | 
এপ্স উষধ গুণ পরীক্ষায় বুতর অগ্ডাধার লক্ষণ উৎপন্ন হইয়া 
থাকে এবং কার্যাক্ষেত্রেও রোগচিকিৎসায় ইহা! যথোপযুক্ত খ্যাতি- 
লাভ করিয়াছে, ল্যাক্কেজ্নিষ্েন্স রোগ যেস্তপ বাম অগ্তাধারে 
হয়, এস্সিসেেল্র রোগ তন্রপ প্রার়শঃই দক্ষিণ অগ্ডাধারে সীমাবদ্ধ 
থাকে। ইহা অগ্তাধারে অতি প্রবল রুক্তাধিক্য এবং প্রদাহ 
উৎপন্ন করে । ইহাতে দক্ষিণ কুচকী প্রদেশের তীক্ষ টাটামি, হুল 
বেঁধার ন্যায় অনুভূতি, জ্বালা ও কিঞ্চিৎ স্কীতি জন্মে! অগ্ডাধারের কোষ- 
গর্ভ অর্ববূদ বা সিষ্ঠিক টিউমীররোগের, বিশেষতঃ তাহার প্রথম 
বা প্রারস্তাবস্থায় ইহা অতি উৎকুষ্ট ওঁষধ) ইহার যথোপযুক্ত ব্যবহারে 
অনেক রোগ বৃদ্ধি পাইতে পারে নাই । জ্বালাযুক্ত বেদন1, হলের ন্যায় 
বেঁধা+ দক্ষিণ উরু বাহিয়া অসাঁড়তা, বক্ষের এক পার্থ হইতে পার্াস্তর 
পর্য্যস্ত আকুষ্টতা এবং অগ্ডাধারের সহানুভূতি প্রযুক্ত কাসি প্রভৃতি 
ইহার বিশেষ লক্ষণ। | 
স্নানুহভিন্রাল কুল্র--ডাং হিউজ্জ অণ্ডাধারের ক্সায়শূল রোগে 
ইহার প্রশংসা করেন। অন্ত্রবেষ্ট আক্রান্ত হইলে ইহা ফলপ্রদদ। 
ভিষ্তা_-ইহাও অপ্ডাধারের অর্ধদ আরোগ্য করিয়াছে । 


আঙ্গুলহাড়ী বা প্যানারিটাম।-__দজুলী অতি জত 
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গতিতে স্ফীত ও তাহার উপরিভাগ উল লোহিত ও টান টান হয়। 
জ্বালাযুক্ত ছলবেঁধার ন্টাষ বেদনা এস্পিতকনল্র প্রদর্শক । 
রসবাত রোগ বা পিউম্যাটিজম্‌।-_পেশী ও সন্ধি উভয়ের 
রসবাঁত রোগে অবস্থাস্থসারে এপ্পিতন ফলগ্রদ হইলেও সন্ধির প্রদাহ- 
যুক্ত তরুণ রসবাতরোগেই ইহা সাধারণতঃ প্রদর্শিত। আক্রান্ত 
শরীরাংশ অনমনীয় এবং সামন্ত চাপেই অত্যন্ত টাটানিযুক্ত। অনেক 
সময় তাহাতে অসাড়তা জন্মে। সন্ধি অত্যন্ত স্ফীত, এবং তাহাতে 
যেন টানিয় বিস্তৃত করার স্তায় অভূভূতি ; কথন বাঁ তাহা স্ফীত ও 
ফ্কেকাসে লাল থাকে। এ্রপিত্লেল্ প্রসিদ্ধ জালাযুক্ত হুলবেধবৎ 
বদনা ওষধ নির্বাচনের পক্ষে সাহায্য কারী। | 
সাইনভাইটিস্‌ ।-_-গগুমালাধাতুবিশষ্ট ব্যক্তিদিগের রোগেই 
এম্পিস্‌ দ্বারা বিশেষ উপকার দর্শে এবং জান্থসন্ধির রোগে ইহার 
লক্ষণ নিচয় অতি পারিস্ষ,টরূপে দেখা দেয়। আক্রান্ত সান্ধ ফেকাসে 
লোহিত বর্ণ ও টানটান থাকে। তীক্ষু ছুরিকাঘাতবৎ এবং হুলবেঁধার 
ন্যায় বেদনা সামাপ্ধ অঙ্গ চালনায় বদ্ধিত ও শৈত্য প্রয়োগে 
উপশমিত । 
অাম্ন্ডিন্ন_গওমালাদুধষিত শিশুদিগের জান্ুসন্ধির শোথে ইহা 
এন্পিত্মন্ব পরে বিশেষ ফলদায়ক ওষধ। 
কেলি আন্মডেউীচ্ঘ- সন্ধির ম্পঙ্গবৎ স্ফীতি এবং সন্ধির 
অভ্যন্তরে তাপের অনুভূতি এবং চর্বণ ও গর্ত করার স্তায় বেদনা 
বজনীতে বন্ধিত হহয়ায় রোগী অস্থির থাকিলে ইহা উপকারী । 
ক্রাস্তরন্িস্্া ইহার রোগসহ এপ্িস্ন রোগের অতি নিকট 
সাদৃশ্ত দৃষ্ট হইয়া থাকে। উভয়েরই সন্ধির স্ফীতি ফেকাসে লোহিত 
ও টান টান? হ্ুচী বা ত্বরিত হুলবেধার সায় বেদনা উভয়েই বর্তমান 
থাকে ও সামান্য অঙ্গচা'লনায় বৃদ্ধি পায়। প্রভের এই যে এএপ্পিহ্লেল্স, 
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বেদনা শৈত্য এবং জ্রাম্সওুল্প তাহা তাপ প্রয়োগে উপশমিত 
হয়। ভ্রাস্রনিস্ত! ্রভূত বা আঘাতনিবন্ধন উভয় প্রকার রোগেই 
'উপকারী। অবস্থান্থসারে এক্কন্ন বা ল্বেলেল্ পরে ইহা 
প্রযুক্ত হয়। 
ডুপসি বা জলশোথ ।-আরক্ত জরের পরিণাম এবং 
তরুণ 'জরের জলশোথ তৃষ্ণাহীন হইলে এপ্সিতন তাহার সর্ব্বোৎ- 
কষ্ট গধধ। ড্রপ সি রোগের তৃষ্ণাহীনতা এপ্িজ্েক্স বিশেষ প্রদর্শক,। 
থলির ন্যায় স্কীতি এবং সর্বশরীরের দ্ৃষ্টবৎ বেদনাও ইহার 
অত্যুৎকৃষ্ট প্রদর্শক বলিয়া খ্যাত। গাত্র সাদাটে ও কিঞ্চিৎ স্বচ্ছ ভাবযুক্ত 
এবং মৃত্র অতিশয় স্বল্প থাকে। এস্সিস্ন প্রয়োগে মৃত্রত্রাবের বৃদ্ধি হও- 
য়ায় রোগের উপশম হয়॥ ইহার রোগে গাত্রে আমবাত জন্মিতে পারে | 
হৃপ্রোগনিবন্ধন জলশোথে পদের শোথ জন্মে; বক্ষশোথ রোগে (চ7/৭:০- 
00078. ) স্বাসকুচ্ছ ও নিকট মৃত্যর অনুভূতি হয়, কিন্তু তাহা ্বার্্ 
এব প্রকুল্ সায় থার্কে না। চক্ষু অধদেশে জলপূর্ণ 
থলির হ্যায় স্কীতি এবং সর্ববশরীরের ঘ্ৃষ্টব বেদনাও ইহার 
প্রদর্শকরূপে গ্রহণ করা যায়। রসবিল্লীতে এপিলেল্ল গ্রভৃত ক্রিয়। 


থাকায় উদরী, বক্ষশোথ, মস্তিষ্ষোদ্ক প্রভৃতির জলশোষণের সাহায্য 
দ্বার! ইঁহ1 মহছুপকার সাধন করে। এই সকল রোগে এপস্িত্েল 


টিটুরেশণ প্রয়োগই বিধেয়। 

সবিরাম জ্বর বা ইন্টারমিটেণ্ট ফিবার ।__-অরচিকিৎসায় 
এস্সিতন কিঞ্চিৎ প্রসিদ্ধি লাভ করিয়াছে এবং ইহার অরে কতিপয় 
পরিস্ফুট 'লক্ষণ থাকায়. ওষধ নির্ববাচনও অপেক্ষাকৃত সহজ বলিয়। 
বিবেচিত হয়। কুইমাইনের অপব্যবহার দ্বারা বিকৃতিপ্রাপ্ত, যু, 
প্লীহা, এবং শোথাদ্ি উপসর্গ সংযুক্ত অপেক্ষাকৃত কঠিন ও পুরাতন 
ম্যালেরিয়া জরের পক্ষে এস্সিত্ন অন্ততম উৎকৃষ্ট ওষধ। 


৩১২ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান | 


অপরাহ্ন ৩টার সময় স্বরাক্রমণ, শীতকম্পকালে তৃষ্ণা, 
তাপকালে কদাচিৎ তৃষ্ণজার বিগ্যমানতা এবং ঘরের সময় ০০ 
সম্পূর্ণ অভাব ইহার প্রকুষ্ট গ্রদর্শফ লক্ষণ । 
ইহার অন্থান্ত বিশেষ লক্ষণ মধ্যে উষ্ণ গৃহে এবং তাপ প্রয়োগে 
শীতের বৃদ্ধি, শীতসহ হস্ত পদের তাপ (ত্রেলেল্ল বিপরীত ), শীত 
এবং তাপকালে বক্ষ মধ্যে জ্বালা ও অস্বস্তি শ্বাসরোধের অনুভূতি এবং 
ঘর্্াবস্থায় আমবাতের উত্তেদ প্রধান । 
এলিস্সেল্র বিরাবস্থার কষ্গ্রদ লক্ষণাদিও রোগের গভীরতার 
পবিচয় প্রদান করে। পদ শোথযুক্ত ও ত্বক পার হয়। মূত্র অত্যন্প 
হয় এবং আমবাত বর্তমান থাকে । রোগী উভয় পার্খের পশু কাস্থির 
পশ্চাতের বেদনায় কষ্টান্থুতব করে । 
ভাং কেরল ভানহাম-_«ঘর্ষের অভাব লিল; জরের প্রদর্শক |” 
ভাং হেরিং-_“মধুমক্ষিকা যে সময় অসাধারণ বল প্রয়োগে দংশন 
করে তখন এন্পিহন জরের প্রাছুর্ভাব হয়”। 
টাইফয়েড জ্বর ব৷ সম্গিপাতজ্বরবিকার ।__টাইফয়েড 
লক্ষণযুক্ত জরাদিতে এন্সিস্‌ প্রধানতঃ তাহার যানসিক লক্ষণ দ্বারা 
প্রয়োগিতা প্রকাশ করে। ইহার মৃদ্ধ প্রকৃতির প্রলাপে অজ্ঞানাতিভূত 
কোগী বিড় বিড় করিয়া অস্পষ্ট কথা বলিতে থাকে । মুখমণ্ডল কখন 
লোহিত বর্ণ ও শোণিতের আভাযুক্ত। ফেকাসে গৌরবর্ণ রোগীর মুখমণ্ডল 
অনেক সময়ে মোমের নায় বর্ণবিশিষ্ট, এবং কখন বা আনন্দের ভাবযুক্ত । 
শরীরের কোন স্থানে আলাযুক্ত তাপ এবং স্থানে স্থানে অস্বাভাবিক শীত-' 
লতা) ত্বক প্রায়শঃ শু থাকে, ঘর্দদ হইলেও অন্ধায়ী দেখা যায়। রোগীর 
অত্যন্ত বলক্ষয় হওয়ায় উপাধানে মস্তক বক্ষায় অসমর্থ হয়, মস্তক উপা- 
ধানচ্যুত হওয়ায় রোগী শয্যায় পদদপ্রান্তে নামিয়া যায়। জিহ্বা গু ও 
লাল থাকে এবং কখন ফখন তছুপরি সাদাটে বা কাল্চে লেপ দৃষ্ট হয়, 


এপিস্‌। - ৩১৩ 


তাহার পার্থে রসবিস্িক! জন্মে; বাহির করিতে ভিহ্ৰা কম্পিত হওয়ায় 
ল্যাক্কেতিনলেল্ল স্তাব দত্তে আটকাইয়া যায়। এন্পিস্নরোগী 
শ্িউল্িস্্রেডিন্চ এস্নিডেল্র রোগীর: ভ্ায়ই দুর্বল । কিন্তু" 
শেষোক্তের অন্ন বৌগপ্রবণ দুষিত ধাতু প্রভেদ কম্বরূপ বর্তমান থাকে। 
আরক্ত জ্বর বা স্কারলেট ফিবার।-_প্রবল জর, ন্বায়বিক 

অসোয়ান্তিবশতঃ চঞ্চলরত1, মুখ এবং গলদেশের লোহিতাভাঃ ফোক্ষাবুক্ত 
জিহ্বা, ত্বরিত ছুর্বলতার আক্রমণ, মৃত্রাল্পতা, তন্দ্রা এবং আরুক্ত জরের 
উদ্ভেবসহ ঘামাচিন্র বর্তমানতা এপ্পিসনরোগের সাধারণ লক্ষণ। ত্বকে, 
ও গলাত্যন্তরে প্রায়শঃ শোথ উৎপন্ন হয় এবং ত্বকে চিমটি কাটা ও হুল 
বেঁঘার স্ায় অনুভূতি জন্মে। আরক্ত জ্বরের পরিণামে এ্মিঙ্থরিয়া বা 
লালামেহ জন্মিলে ইহার বিশেষ উপকারিতা দৃ্ট হইয়। থাকে 

বেলাডন্মা-উত্তেদ্বের মস্থণতা, উজ্জ্বল লোহিতাভা এবং 
থামাচির অভাব ইহার বিশেষত! । শরীর তপ্ত এবং মুখমগ্ুল আরক্ত, : 
অথবা রোগী বিশেষে তাহা পাওুর থাকে, কিন্তু এস্িস্েল্র স্তার 
পাঙ্ডুর এবং শোথযুক্ত হয় না। গ্রীবাগ্রন্থিনিচয় স্ফীত হইতে পারে, 
কিস তাহার কৌধিকবিধানে রসপ্রবেশপ্রযুক্ত এপস্িজ্লেল্র ভ্যায় 
স্কীতি ও বিসর্গবৎ নীলাভা জন্মে না। 

[বসর্প বা ইরিসিপেলাস্‌।--এপিত্সেল্ল রোগাক্রান্ত স্থান 
প্রথমে গোলাপী লোহিতাত থাকে এবং শোধিত হইলে পরে তাহা 
কালুচে এবং নীললোহিত হইয়া যায়। শোথ অতি শীদ্রই উপস্থিত হয়, 
এবং আক্রান্ত শরীরাংশের টাটানি ও স্বষ্টবৎ বেদনা জন্মে। রোগ কোন 
কঠিন স্থানকে কেন্দ্র করিয়া চতুঃপার্খে বিস্তৃত হইলে .ইহা বিশেষরূপে 
প্রদর্শিত। ইহা তেবেলেডন্না ও স্লাছেল্র মধ্যবস্তঁ স্থান 
অধিকার করে । ইহাতে ০েল্লেন্ প্রবল এবং তীক্ষতা বিশিষ্ট প্রদাহ 
ও তরদঙ্কষঙ্গিক রুগ্ন স্থানের উজ্জ্বল লোহিতবর্ণ, দপদ্রপানি বেদনা প্রভৃতি 


৩১৪ হোখিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


থাঁকে না। করালে ইহার ন্যায় আক্রান্ত স্থানে কাগ্গুচে লোছিতবর্ণ এবং 
জালা ও হুল বেঁধার অনুভূতি থাকিলেও তাহার চুলকণার 'আধিক্যযুক্ত 
ফোক্ষার বর্তমানতা ইহাতে দৃষ্টিগোচর হয় না। মুখমণ্ডল আক্রান্ত 
হইলে এপ্িসেল্র রোগ দক্ষিণ পার্থখে আরম হইয়া বামপার্ে 
ও ল্লাছেল্পস রোগ বাম পার্থে আরম্ভ হুইয়া দক্ষিণ পার্থে যায়। 
ল্লাসেল্স ক্ফোক্ষা ও এপ্িস্েল্ল স্পোথ উভয়ের প্রদর্শক । 
মুখমণ্ডলের রোগে নীলাভা জন্মিলে এপ্পিসন ও নন্যাঁক্েজ্িস্‌ তুল্য 
বলিয়াই প্রতীরমান হয়, কিন্তু অন্ান্ত লক্ষণে ইহারা সম্পূর্ণ পৃথক । 
ব্্যান্থালি্‌- ইহার রোগে বৃহৎ বৃহৎ ফোফা জন্মে এবং ফোক্কা 
বিদীর্ণ হইলে বিদ্াহা শ্রাধ নির্গত হয়। নাঁসিকোপরি বিসর্প আর্ত হইয়া 
ইতস্ততঃ বিস্তৃত হয়। ইহার সুক্মতর হুলবেধ ও জ্বালাকর বেদন1 এবং 
তৃষ্ণার বর্তনানতা প্রতেদক । ইহার মুত্রলক্ষণের স্থায়াত্বের নিশ্চয়ত নাই। 
ুঘস্লুতিল্সীক্ন২ ইহাতে বৃহৎ বৃহৎ পীতবর্ণের রসবিশ্ব জন্মে 
এবং প্রবল জ্বর হয়। ইন্কুর পাক ও খননবৎ বেদনাসহ মণ্তক এবং 
যুখমণ্লের বৃহৎ বৃহৎ রসবিস্বযুক্ত বিসর্প রোগের পক্ষে ইহা অতি উৎকৃষ্ট 
ওষধ বলিয়া গণ্য । 
বসন্ত রোগ বা ভেরিয়ল! __: অত্যন্ত শোথবৎ স্ফী্ি, ছল- 
বেধবৎ বেদনা ও চুলকণা থাকিলে এম্সিস্্‌ উপকারী । 
আমবাঁত, শীতপিত্ত বা আর্টিকেরিয়া ।-_-ঠাণ্া লাগিলে 
অথবা সবিরাম জ্বরকালে অসহনায় চুলকণা, জ্বালা এবং ছলবেধানুভূতি 
সহ হঠাণ্ড লোহিতাত সাদাটে ও দীর্ঘতর আমবাতের উত্ভেদ জন্মিলে 
এপ্সিস্‌ উপকার করে। 
শালন্হগান্-_ গাত্রময় চুলকনাযুক্ত পুরাতন আমবাত রাত্রি কালে 
ব্বদ্ধি হইলে। ৃ 
. জ্লিপ্পিম্রী+ছঞ্ধ কিম্বা শুকরের মাংসাহারে আমবাত ছন্মিলে। 


লেকচার 5৫ (1607086, 21-৮") 


 রাঁস্‌ টকৃসিকডেও্ু, ন (এও 1001509610100 ) 
প্রতিনাম ।- রাস হিউমাইল। 
সাধারণ নাম ।-_পয়জন ওকৃ॥ পয়জন আইভি। 
জাতি ।__এনাকার্ভিয়েদি। 
জন্মস্থান |_-উত্তর আমেরিকার সব্বন্রেই খোঁজ] জমিতে, বেড়ার 
পার্থে এবং জঙ্গলময় স্থানে গুল্মাকারে জন্মে । 
প্রয়োগরূপ |-_টা্ুকা পত্রের অরিষ্ট বা টিংচার। 
ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।--কতিপয় ঘণ্টা হইতে কতিপয় বৎসর 
€( ভাং নডহার্ড )1 রর 
' মাত্রা বা ব্যবহার ক্রম ।-_-সাধারণতঃ ১ হইতে ২০* ক্রম, 
তদুর্ধ নানাক্রমে ১০০০০* (০72) পর্য্যন্ত ব্যবহৃত হইয়া থাকে ।* 








* লব্ধ প্রতিষ্ঠ চিকিৎসকগণ (রাগের অবস্থ।বিশেষে যে যে ক্রমের ব্যবহ!র করিয়া 
ফললাভ করিয়াছেন তাহা লিপিবদ্ধ কর! গেল ; ষথ।, ডাং ডুলাক্‌--ভদ্রমহিলা, বয়স 
৩০) অযোগ্য পাত্রে বিশ্বাস স্থাপন নিবন্ধন দুঃখবশতঃ মানসিক উত্তেজগ। রাগের 
কারণ? নাড়ী ক্ষুদ্র এবং করতঃ গাত্রতাপ; গণ্ডে লোহিত কলঙ্ক; ছুর্ববলত। ও 
উদরাময় ; ফস এদি ১২, নিশ্বল, কিন্তু বিষাক্ত হওয়ার বিশ্বাস থাকায় রাস ৩০ প্রয়োগে 
আরোগ্য। ডাং লি বিন--চক্ষুপুট পতন রোগে (9515) ৭৫০০০ (75 00.) প্রয়োগে 
উপকার। ভাং ্েন্স্‌-চক্ষুর কাল ক্ষেত্রের অন্বচ্ছত] (07201 ০? ০০7068 )3 
রোগীর বয়স ৪৫ ! সম্পূর্ণ অন্ধ ; কর্ণিয়ার ভরমধো ঘন সাঘাটে রসের সঞ্চয় ॥ উপতার। 
অসমান £ পুর্ষে বিসর্প রোগ হুইয়1ছিল, শীতল জলপ্রয়োগে তাহা! বসিয়া যর ; তাহার 
পর হইতেই দৃষ্টিমালিন্ত ঘটে॥ ১, আরোগ্য। ডাং আকুণলেরিয়াস__বৃহদাকার 


০১৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উপচয়।-_স্থিরভাবে থাঁকিলে ; র্জনীতে, বিখ্বেষতঃ মধা 
রজনীতে ; ঝটিকার পুর্বে ; সিক্ত হইলে ; আরজ আবহাওয়ায় ; সিক্ত 
বায়ু সংস্পর্শে ; শীতল জলপানে ; শয্যোখিত হইতে ; গান্রচালনার 
'আরন্তে। 

উপশম ।-_অবিশ্রাস্ত শরীর চালনায়; আক্রান্ত 
শরীরাংশের চালনায় ; উষ্ণ এবং শুফ আবহাওয়ায় 

সম্বন্ধ 1-__রাস্টকৃসের কার্যাপ্রতিষেধক _ বেল, ত্রায়, ক্যাম্ফর 


ককিয়া, ক্রুটন টিগ, ও সাল্ফার। 


রসবিশ্ববুক্ত পাম! রোগ ; আক্রান্তস্থান্‌ ছাল ওঠা ও কাচা এবং হরিদ্রাভ মামড়ি দ্বারা 
আবুত + পুয়্াকায় রসম্ীব ; কোধময় ঝিল্লী রসছারা স্কীত; ৩, আরোগা। ডাং 
বেলিজ-_এফহার। বাতনেজ্জা ধাতুর বালিকা, বয়স ১২; রজনীতে অ্বরের বৃদ্ধি; 
শ্রীবাপশ্চাতে বেদন। ও কাটিন্য, ঘাড় ফিরাইলে বৃদ্ধি, অবস্থান পরিবর্তনে হাঁস ; 
অস্থিরত1; দক্ষিণ টনসিলের প্রদাহ ও তছুপরি স্ুল হরিদ্রাভ গর স্যযময়ের চর্টের হ্যায় 
কলঙ্ক ; জিহ্বা? শুভ, অত্যন্ত লেপযুজ, পার্থ ও অগ্রন্ভাগ লো হিতবর্ণ, প্রায় ক্ষতভা বযুক্ত 
ও ক।চা দুর্গন্ধ নিশ্বাস; গলাধঃকরণে থোচার ন্যায় বেদন। ; গেলার-আরস্তে - বেদনা 
অধিকতর ; ১৫০৫* (1577), আরোগ্য । ডাং মিলার__দিবসে শুফ কাশি ? কাশিতে 
অধোদর যেন ছিড়িয় যায়; কথা কহিলে ও গান গাহিলে কাপির উদ্রেক, চালনায় 
প্রথমে স্বন্ধ এবং গ্রীবা পেশীর কাঠিন্য ও অকর্মণ্যতা, কিকিৎ পরিশ্রমে উপশম ; 
২**৪ আরোগ্য । ডাং কক্রাণি-_-বিবাহিত। স্্রীলোক, ২* বৎসরের রোগ ? বর্তদীনে 
শব্যাগতর রক্তহীন ও ছুর্ববল ; ক্ষুধাহীন  নাড়ী স্পন্দন ৪৮ হৃৎপিণ্ডের বিবৃদ্ধি ও 
প্রসারণ ? বামস্কদ্ষের বেদনা! বামবাহু বাহিয়া নামিয়া বায় ও তাহা শীতল ও অসাড় 
বোধ হয়; রাত্রি ৪টার সময় বেদনার বৃদ্ধি ঃ আমাশয়ে ও বামবক্ষে থর থর মুচ্ছণ- 
ভাবের অনুভূতি ; হিৎপিণ প্রদেশে ঘডঘড়ির অনুতূতিসহ বামপার্থের টাটানি, বাম্পাশ্ব 
চাপিয়া শয়নে ভয়ানক হ্ৃৎকম্প এবং হৃৎপিণ্ড বেনন1 £ ২** আরোগ্য । ডাঁং শ্সিথ--১৪ 
বৎসরের বালক ॥ কতিপয় দিবস যাংস ধৌত জলমিশ্রিত জলবৎ বিষ্ঠঠতাখগ করিতেছিল 
তাহা সন্ধা। হইতে রাত্রি ৩টা পর্ধাত্ত বৃদ্ধি পাইত, ২** আরোগা। ডাং বেরিজ-_ 
ৰাপিকা, বয়ন ২* ; মন্তক পণ্চাৎ হইতে সম্মুখ পর্যাস্ত ও মেরুদণ্ড বাহিয়া তরঞ্কর বেদন]। 


বাস্‌ টন্সিকডেওদন। | ৩১৭ 
রাস্টক্ষম্‌ যাহার কাধ্যগ্রতিষেধক--এট্টিম টা, ক্রায়ঃ রেনাঁনু, 


ও রড। 
_রাসের পরে দাধারণতঃ যাহা প্রদর্শিত__ঘর্স, ব্রায়। ক্যাল্‌কে 
কা, কনা, নাকৃস্‌ ভঃ ফস্‌ এসি, পালুস ও সাল্ফার | 
রাস সাধারণতঃ যাহার পরে প্রদর্শিত-আর্ণি,. ব্রায়, ক্যাক্কে 
কা, ক্যান্কে সূ, কাাম। ল্যাকেসিস, ফস এসি ও সাল্ফার | 
রাসের কার্যযপূবক- ত্রায় । 
রাসের সহিত এপিসের অসন্ীলন সন্বন্ধ | 
ধাতুগত অস্বাভাবিক উত্তেজনায় রাসটকৃসের অপেক্ষা রাসভেনি- 
নেটা উপকারী। মস্তকপম্চাতের শিরঃশূলে ও পেশীর টাটানিতে 
(যদি তাহা দমকা বায়ুসংস্পর্শে কিন্বা সিক্ত শৈত্যে অথবা! টাইফয়েড 
প্রভৃতি অভ্যন্তরীণ কারণে হয় এবং যদি তাহা শরীর চালনায় ও উঞ্চে 
উপশম থাকে তাহা হইলে ) রাস্‌ রেডিক্যান্স অধিকতর উপকাবী। 
তুলনীয় ওঁষধ ।-_-এনাকাঃ এলান্াস, এপিস্‌ আর্ি আস; 
বায়, কষ্টি, ক্লিমেটিস, কনা, ক্রটন টি, ডান্কা, মুফ্রে। ফেরাম, 
লিডাম, লাইক, নাকৃস ত, ফসু' ফস্‌ এসি, পাল্স, রেনু, রড, কটা, 
সিপি, সিলি, সালৃফ ও ভায়লা। | 
ও স্পর্শে ভয়াবহ বেদনা, অন্ত প্রায় অবশ; মুত্রতাগ ধীরে ও থাকিয়া থাকির হয়ঃ 
নিপ্র! হয় না ;নাড়ি ধীরগতি ; জলসিক্ত হাওয়ায় রোগ জন্মে,৬ আরোগা, ডাং বেরিজ-- 
*সেকেগারি সিফিলিস উপদংশের উত্তেদ) ; একমাস যাবৎ মধ্যরাত্রে ঘর্দ ) জিঙ্মুণ্ডের 
কনকনানি । মুত্রতাগ শেষ হইলে ২৪ ফোঁটার অনৈচ্চিক নিঃসরণ  ২**; আরোগা। 
অগ্ডাধারের কো বগর্ভ অর্ক (05010 00708: )) কামিল স্ত্রীলোক ; অর্ধ দা- 
বস্তায় অতান্ত *শ্রম করিয়াছিল ; ১৮** (78 ০), আয়োগা। ডাং নিউট--যুৰা” 
পুকষের আরক্ত অ্ররণন্তে অধিক: জলগান সত্তেও মৃত্রতযাগ কম হইয়ানিঘাজের শোঁথ, 
৩ আর়োগা। 


২৩১৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞান 


উপযোগী ধাতু এবং রোগপরিচায়ক লঙ্গণ।-_ 
রসবাতরোগপ্রবণতাবিশিষ্ট ব্যক্তিদিগের পক্ষে উপযোগী ! 

সিক্ত হওয়ায়, বিশেষতঃ উষ্ণ শরীরে সিক্ত হইয়! .রোগ জন্মিলে । 
শরীরাংশ বিশেষের মচকান কিন্বা টানাটানি, অত্যুর্দে অঙ্গার 
উত্তোলন, বিশেষতঃ হস্ত অতিশয় টান করিয়া অত্যুচ্চের কোন বন্ত 
খরিবার চেষ্টা ) সিক্তভূমিতে শয়ন) গ্রীম্মকালে কোন আটক" জলে বা 
নদীতে ক্গান প্রভৃতি কারণে পেশী অথবা কগুরা ( বেলিস, ক্যালেণ্ড, 

নাকৃস ) প্রস্তুতি শরীরাংশ বিশেষের রোগে উপযোগী । 
. সৌত্রিক বিল্লী (রড--রসবিল্লী ব্রায়) এবং শরীরের বাম 

অপেক্ষা দক্ষিণ পার্থ, অধিকতররূপে আক্রান্ত হয়। 
মোচড় লাগার ন্তায়, অথবা হাতের পেশী কণ্ডরা সংযোগস্থান 
হইতে ছিন্ন হওয়ার ্তায়, ছুরিক! দ্বারা টাছিয়া ফেলার স্তায় বেদনার, 
মধ্য রজনীর পরে এবং সিক্ত আব হাওয়ায় বৃদ্ধি; আক্রান্ত 
শরীরাংশ স্পর্শে বেদনাযুক্ত । 
অত্যধিক অস্ফিরত, উৎকণ্ঠা, এবং আশঙ্কা ও বেদনাপ্রযুক্ত রোগী 
শঘ্যায় থাকিতে পারে না, উপশম জন্য অবিরত অবস্থান পরিবর্তন করে 
(মানসিক উৎকণ্ঠা জন্য অস্থিরতা, একন )। 
বামপার্খের পেশীর বাত এবং গৃপ্রসী (5০1811058 ); হৃৎপিগুরোগে 
বাম বাহুর কনকনানি । 
বায়ুর অসহিষুতা ) শহ্যাক্্্র মধ্য হইতে হস্ত বাহির করিলে 
কাসির উদ্রেক (ব্যারা, হিপার )। | 
বিষপান করাইবে বলিয়া ভীতি নিবন্ধন রজনীতে শয্যায় থাকিতে 
পারেনা, | 

শিরঃশুলে পদনিক্ষেপ অথবা মন্তক চালনা করিলে মস্তি 
এ্সাল্গা! বলিয়া বোধ; মস্তিষ্ক মধ্যে জল পতনের: ন্যায় অন্ুস্ভুতি 


রাস্‌ টক্সিকোডেগু,ন্‌। ৩১৯ 


এবং অজ্ঞাবভাব $ বোধ যেন মন্তিক্ষ ছিন্ন হইয়াছে, বিয়ার মগ্যপানে 
শিরঃশুল) সাযান্ট মানসিক ছুঃঘে, পুনরাক্রমন, শীতল স্থানে 
উপবেশনে অথবা শয়নে তাহার বৃদ্ধি, এবং তাপে ও শরীর চালনায় 
উপশ্ম। 

দণ্ডায়মানাবস্থায় অথবা ভ্রমণকালে শিরোঘৃর্ণন, শয়নে (শয়নে 
উপশম, এপিস ) অথবা গাত্রোথানে (ব্রায়) বৃন্ধি পায়! 

দৈনিক অমিত পরিশ্রমের কার্য, দাড় টানা ও সন্তরণ কর প্রভৃতি 
অত্যধিক পরিশ্রমের কার্ধ্য বিষয়ক স্বপ্ন । 

মুখের কোণে ক্ষত, মুখের চতুঃপার্খে জরঠুটা (৪৮ 101756579) 
চিবুকে উদ্ভেদ (হিপার ; নেট্রাম )। 

গলাধঃকরণ, ক্রিয়ায় স্বন্ধদবয়ের ব্যবধান স্থানে বেদনা) কটিতে 
কাঠিন্ত ও বেদনা; উপবেশনে ও শয়নে তাহার বুদ্ধি; চালনায় 
অধবা কোন কঠিন স্থানে শয়নে উপশম 

রোগ কারণ ।-_দ্বান অথবা অধিক ভ্রমণ প্রযুক্ত ক্লাস্তিৎ অত্য 
ধিক শারীরিক শ্রম এবং শারীরিক উপঘাত প্রভৃতি ক্লাস্টকৃূসের রোগের 
সাক্ষাৎ কাঁরণ। শরীরে ঝ'কি লাগা, বৃষ্টিতে বা অন্ত প্রকারে সিক্ত 
হওয়া, গাত্র ধৌত করা, জলের মধ্যে কাঁ্ধ্য করা ও শৈত্যসংস্পর্শ ইহার 
রোগের সাধারণ কারণ। কখন কখন মানদিক উত্তেজনা, অতিরিক্ত 
অথব! অভ্যাসগত মগ্যপান, অভ্যাসগত শ্রাবের রোধ এবং উত্তেদ বসিয়া 
যাওয়া বশতঃ হহার রোগ জন্মিয়া াকুকু। 
সাধারণ ক্রিয়! ।-_স্থুল জীব শরীরঃ বিশেষতঃ তাহার গ্সৈন্মিক- 

বিল্লী, লসীকাগ্রস্থি, ত্বক, পেশীউপাদান এবং সন্ধিনিষ্্াণকারী উপাদান- 
নিচয় রাস্টকৃসু,হ্বারা! বিশেষরূপে আক্রান্ত হয়। এই ক্রিয়ার প্রাথমিক 
ও প্রধান ফলম্বরূপ তাহাদিগের উদ্দীপনা জম্মে। আবস্থান্থদারে এই 
উদ্গীপন! প্রদাছে পরিণত হইতে পারে, অথবা আক্রান্ত টিস্থৃতে ঈসম্রাব 


৩২০ হোমিওশ্যাথিক তৈধজ্য-বিজ্ঞান। টি 


ঘটাইয়া শরীরাংশ বিশেষের শোথ অথবা উদরাময় প্রভৃতি কোন 
প্রকার স্রাব উৎপন্ন করিতে পারে। ত্বকেই এই উদ্দীপনা বিশেষ 
পরিস্ফুট হইতে দেখা যায়। “ত্বক সহ ইহার পত্রের সামান্য সংস্পর্শ 
অথবা . সারিধ্য ঘটিলেও অতি সায়ান্ত রক্তিম হইতে অতি 
সাংঘাতিক -প্রকৃতির রসবিন্বযুক্ত বিসর্প বাঁ এরিসিগেলাল্‌ জন্মিয়! 
থাকে। ত্বকের ন্যায় ইহা হ্্লৈন্মিক বিলীও আক্রমণ করে এবং 
তাহাতে পামার ন্যায় বিশ্বিকা জন্মে; চক্ষু আবরক গ্নৈম্মিক বিল্লী বা 
কঞ্জাংটাইভাতেও ইহা তীক্ষুতর ক্রিয়া প্রকাশ করে। 

ইহার প্রাথমিক ক্রিয়ায় রসবিল্লীর তান্তবোপাদ্ানে বিশেষ উত্তে- 
জনার ফলে সন্ধির এবং পেশীর, বিশেষতঃ পেশীবেষ্ট-তান্তব-বিল্লী বা 
ফেপিয়া'য়* কগুরায়, স্থায়ুবেষ্টবিল্লীতে, লিগামেন্টে এবং ফাইব্রাস টিস্ুতে 
রসবাতবৎ প্রদাহ জন্মে। সর্বাঙ্গীন লসীকাগ্রন্থি আক্রান্ত হওয়ায় 
তাহা বর্ধিত ও প্রদাহযুক্ত হয়। ইহার ক্রিয়ায় সেলুলার টিন রসপুর্ণ হয় 
এবং পোষণ ক্রিয়ার অবসাদ ও অপকর্ষ জন্মে। ইহার গৌণ ক্রিয়ার 
ইন্ত্রিয়জ্ঞানের অবসাদ্দ এবং মন্তিক্ষষস্ত্রমগুলীর টাইফয়েড জ্বরের 
অন্থুরূপ দুর্বলতা উপস্থিত হয়। রাস্টাকসের প্রধান বিশেষতা এই 
ঘে ইহার লক্ষণের বিশ্রামে বৃদ্ধি ও শরীর চালনায় উপশম হয়। 

বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ |___রাস্টক্সিকডেও্ুণ  রাস্রেডি- 
ক্যান্স্‌ এবং রাস্ভেনিনেটা এই তিন প্রকার রাসই ন্যুনাধিক প্রায় 
সমগ্ুণ বিশিষ্ট, এজন্য রোগ নির্বিষ্ক্রেঘে যদিও ইহাদিগের যে কোনটি 
ব্যবহ্ৃত'হুইতে পারে তথাপি রাস্টকৃস্ই সর্বাপেক্ষা শ্রেষ্ঠ বলিয়া 
গণা। .ইহাদিগের ক্রিয়া একটি উজ্ভীয়নশ্খীল ( ৮০150715 ) অক্পগুণ 
বিশিষ্ট... ক্রিয়াবীজের উপরে নির্ভর করে। রাস্ক্রিয়াবীজের এই. 
উভভীক়নীল প্রকৃতি ও তীব্র বিদাহী ক্রিয়ার ফলে এতন্ারা 
শরীরৌপরে ফোক্া'এবং বশ্াগভ: নির্বাচিত ক্রিয়াসন্ধহেতু -সৌত্রিক- 


ঘাস টন্সিকডেগু;ন্‌। ৮২৯ 


দেহোপাদান বিশেষরূপে আক্রান্ত হই থাকে । রাসবিযের উজ্ভীয়ন- 
শীলতকা বশতঃ ইহার ক্রিয়া ত্বকের গভীরতর দেশে প্রবেশ করে না» 
-কেবল লাক্ষাৎভাবে সংস্ষ্ট ত্বকস্থামের উপরিভাগে আবদ্ধ থাকে অথবা 
সর্ববাঙগীন ত্বকেও বিস্তৃত হইতে পারে! ইহার বাম্প শ্বাসযস্ত্রপথে 
প্রবেশাস্তর শোঘিত হইয়া সর্ধবাঙ্ীন, বিশেষতঃ পরিপাক্ষযন্্পথের 
ন্যনাথিক উদ্দীপনা উপস্থিত করে। ত্বকে ইহার ক্রিয়া কেবল বহিঃ 
প্রয়োগের উপরেই নির্ভর করে না। ফলতঃ যে প্রকারেই 
শরীরে প্রবেশ করুক, ত্বক, শ্মেম্মিক বিল্লী, লপসীকাগ্রন্থি এবং 
তস্তবিধানঃ বিশেষতঃ সন্ধিনিশ্মাণকারী তস্তবিধান প্রভৃতি সাক্ষাৎ ভাবে 
আ.জ্রান্ত হয়। শুফষ শীতল বায়ুসংস্পর্শ নিবন্ধন রোগে যেরূপ 
এক নাইট সর্বব প্রধান ওঁষধ, জ্বলসিক্ততা অথবা জলসিক্ত বাসুসংস্পর্শ 
নিবন্ধন রোগের পক্ষে রাস্‌ তন্ধপ প্রধানতম ওঁধধ। ব্যকিবিশেষের ধাতু 
প্রক্ৃত্যান্ছসারে ওঁষধ বিশেষে ক্রিয়ার তারতম্য হইয়া থাকে । একন 
এবং রাস উভয়েই প্রদাহোৎপাদ্রক ওঁষধ, কিন্তু একর রোগী সবল ও 
রক্তসম্পন্ন থাকায় তরুণ ও প্রবল প্রদাহের প্রথম বক্তসঞ্চয়িক অবস্থার 
ইহা প্রযোজ্য। রোগ প্রকৃত প্রদ্থাহে পরিণত হইলে এস্থলে বেলাডন1 এক- 
নাইটের স্থলাভিষিক্ত হয় । ' রসবাতিক ধাতুদো যযুক্ত অপেক্ষাকৃত ছুর্ববল 
ও অপকন্ত শোণিতবিশিষ্ট ব্যক্তিন্র পক্ষেই রাস্টকৃস উপযোগী গুঁষধ। 
ইহার বোগ ব্রায়নিয়া হইতে গলীরতর এবং আসের্নিক হইতে স্ব্পতর 
টাইফয়েড অবস্থান্বিত। এজন্য ইহ! উপরিউক্ত উভয় ওষধের মধ্যপদ 
ভিষিক্ত হয়। টাইফয়েড লক্ষণযুক্ত রোগের গুরুতর অবস্থায় রোগী 
অবিশ্রান্ত অন্থিরত! প্রকাশ করিলে ত্রায় স্থলে রাস, এবং রাসের রোগীর 
'অস্িরতাদি লক্ষণ নিবারিত হয়] স্টে্ধ্যাদি ব্রার লক্ষণ উপস্থিত. হইলে 
্রায়ই উপযোগী,। রাসরোগীর অস্থিরতাদি টাইফয়েড লক্ষণ প্রগাঢতা 
পাইক্কা। শরীরচালনাদি মৃত্যুকল্স যন্ত্রণার প্রকাশক ভাব ধারণ এবং রোগী 
২১ 


৩২২ হোমিওপ্যাথিক" তৈজ্য-বিজ্ঞান। 
স্বড্যুতীতি প্রকাশ করিলে আসে'নিক ইহার স্থলাতিধিক্ত' হয় । আসে 
নিকের দাহ্িকা শক্তি 'সর্ধবব্যাপী এবং £দেছের প্রায় সর্ধ্ধ উপাদানেরই 
খবংসকারী ; রাসের প্রদাহ ও বিদাহী শক্তি তাদৃশ সর্বব্যাপী বা গভীরতা-' 
বশিষ্ট নহে! রাসের প্রদাহাদি রে'গমাত্রই বসবাত প্রকৃতি ধারণ 
করে এবং সন্ধিরোগ, টাইফয়েড জর, উদবাময় প্রস্ভৃতি যে কোন রোগে 
ন্যনাধিক রসবাত প্রকৃতির বেদনা উপস্থিত হয়। আঘাত অথবা শ্রম ও 
অঙ্গাদির টানাটানি বখতঃ কোমলোপাদানের তরুণ ও পুরাতন রোগে 
ইহা আর্ণিকাসহ তুলনীয় হইলেও তাহার ন্ায় ইহার ক্রিয়া পেশী ও 
রক্তবহা নাড়ী প্রতি সর্বপ্রকার কোমলোপাদানেই বিস্বত হয় না। 
ইহার ক্রিয়া বিশেষরূপে সৌত্রিক দেহোপদানেই প্রায় সীমাবদ্ধ থাকে৷ 

বাসটকৃসের উদ্ধীপনা প্রাবল প্রদ্বাহে পরিণত. হয় না। ফলতঃ ইহার 
ক্রিয়া শোণিত সঞ্চালক যন্ত্র ল, হৃৎপিণ্ড, শোণিতবহা নাড়ী প্রভৃতির 
দুর্বলতা! সাধন করে। একনাইট ও বেলের ন্যায় ইহার হৃৎপিণ্ড 
এবং নাড়ীর স্পন্দন বেগপূর্ণ, প্রবল ও লক্মান নহে। রাসের 
উদ্দীপন! প্রদ্ধাহে পরিণত হুইলেও নাড়ী অনতিপ্রবল বা দুর্বল টাই- 
ফয়েড প্রককতিবিশিষ্ট থাকে। 

অনেক সময়ে ইহাতে রসঝিল্লীর উদ্দীপন! নিবন্ধন বস বা লিরামের 
আবোৎপন্ন হইলে তাহা উদ্ধরী প্রভৃতি রোগে পধ্যবদিত হয়। পরিপাক 
পথের ক্লৈম্মিক বিল্লীর নাতি তীক্ষতর প্রদ্দাোহে মাংস ধৌত জলবৎ 
উদ্রাময় জন্মে । সর্বাঙ্জের লসীকাগ্রন্থি প্রদ্ধাহিত হয়। মস্তিষ্কে ইহার 
সাক্ষাৎ ক্রিয়া হয় না, সম্পূর্ণ ন্সায়মণগ্ুলে ইহার গৌপক্রিয়ার ফলগ্বরূপ 
দুর্বলতা ও অবসতা প্রকাশ পার। ইহাতে মানসিক ও প্ায়বিক 
অস্থর তাত্বি যে সকল মিথ্যা পবলতার ভাব দৃষ্টিগোচর হয়, তাহা ছুর্যলের 
অস্বাভাবিক সবলতা বা! অপহিষুতাপ্রন্থুত মিথ্যা সবলতা মাত্র। ইহা 
গৌণভাবে অস্থি প্রভৃতি দেছোপাদানেরও প্রধ্ধাহাদি রোগোৎপর করে। 
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রোগীর অজ্ঞানতা লহ. মন্তফের চন্চনি ও অজের বেদনার শরীর 
চালনায় উপশম হয়। মানসিক হূর্বলতা বশতঃ রোগী অন্যমলস্ক 
বকে? ভ্রান্তি জন্মে॥ লহজে কিছু বুদ্ধিতে পারে না এবং অতি 
নৃতন ঘটনা সকলও ম্মরণ রাখিতে পারে না। অসংলগ্ন কথা বলে; 
চিন্তা করা কষ্টকর বলিয়া রোগী যেন তাড়াতাড়ি অনিচ্ছার সহিত 
প্রশ্নের উত্তর দেয় প্রশ্নে প্রক্কত উত্তর দেয়, কিন্তু তাহাতে বিলঘ্ব হয়; 
প্রশ্রেব উত্তর দেওয়ার উপযুক্ত কাল পর্যান্ত কোন এক বিষয়ে 
মনঃসংযোগ রাখিতে পারে না। ছুূর্ববল ও মৃদ্ভাবের প্রলাপ কহে; 
মনে করে সে যুক্ত মাঠে ভ্রমণ অথবা অতিপরিশ্রমের কাধ্য করিতেছে। 
মানসিক অবসাদ বশতঃ হুর্বলতা) নিভৃতস্থানে থাকিলে ক্রন্দন করিবার 
প্রবৃত্তি, বিশেষতঃ সন্ধ্যাকালে বৃদ্ধি পায়। কেহ বিষ খাওয়াইবে বলিয়া 
তীতি। উৎকণ্ঠা 'এবং ভীরুতা, গোধুলি সময়ে বৃদ্ধি পায়। রোগী 
ত্বস্থিরতাসহ স্থান পরিবর্তন করিতে থাফে ; এক শয্যা হইতে শধ্যাস্তরে 
যাইতে চাহে । জীবনে ওরাস্য জশ্মিলেও মৃত্যুতীতি থাকে । আত্মহত্যার 
চিন্তা উপস্থিত হওয়ায় জলে ডুবিয়া যরিতে ইচ্ছা হয়। 

শধ্য! হইতে উঠিতে শীতভাব ও চক্ষুর পশ্চাতে চাপবোধ . হওয়ায় 
মত্তবৎ্থ শিরোধুর্ণন। বৃদ্ধদিগের শিরোধুর্ণন শয়নাবস্থা হইতে উথানে 
এবং পার্শ্বপরি বর্তনে অথবা নত হইতে বৃদ্ধি পায়। 

ভ্রমণকালে ললাট মধ্যে জালা । ললাটদেশে আড়ভাবে পেটি 
জড়ান তক্ত! থাকার অনুভূতি । অজ্ঞানকর শিরঃশুল ও কর্ণে গুণগুণ 
শব্ধ, উপবেশন বা শারিতাবস্থায় এবং ঠাগার মধ্যে, প্রাতঃকালে ও 
বিয়ার মগ্ক সেবনে বদ্ধিতঃ তাপে ও চালনায় হ্রাদ; শিরশূলে শয়ন 
করিতে বাধ্য, ও সামান্ত মানসিক দুঃখে তাহার পুনরাবর্তন। মগ্তকে 
শোণিত ধাবিত হওয়ায় বিড়বিড়ি দপদপানি, এবং কর্ণে গুণগুণ শব্দ 
চক্চকে ও লাল মুখমণ্ডল, তজ্জন্ত রোগী অস্থির থাকে ও শরীরের 
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চালনা করে। পদ্রমিক্ষেপ করিলে ও মাথ! ঝাকাইলে মস্তিষ্ক আল্গা? 
বোধ হয়। দস্তশুলে স্চিষেধবণ্থ বেদনা কর্ণ নালিকামূল এব" 
গণ্ডাস্থি পর্ষ্যস্ত বিস্তুত। মন্ভতকপশ্চাতের উচ্চ স্থানে কন্কনানি। 

ইন্জিয় জ্ঞানবিত্রাট বশত: চক্ষুর লন্মুখে পর্দা থাকার ন্যায় দৃষ্টিমালিত্য 
ঘটে। রিশেষতঃ মন্ুষ্যের শব্ধ সম্বন্ধে শ্রবণশক্তির হাস হয়। ভ্রাণশক্কির 
অভাব ঘর্টে। আন্বাদশক্তি বিরুত হওয়ায় রোগী মুখে ধানুর আস্বাদ 
পায়। প্রাতঃকালে ও আহারাস্তে সুখে পচাটে আম্বাদ জন্মে 
আহাধ্যেরঃ বিশেষতঃ কুটীর আম্বাদ তিক্ত বোধ হয়। 

চোয়ালাস্থির স্থানত্রষ্টতা (191009107) নিবন্ধন স্থচিবেধানুভূতি ও 
বেদনাপ্রবুক্ত আক্ষেপিক জ্‌স্তন হয়, কিন্তু নিদ্রান্ুতা খাকে না । আহা- 
বাস্তে অত্যন্ত আলস্য ও নিদ্রানুতা। অজ্ঞানবৎ গাঢ় নিড্রা। বেদন] জন্য 
বার টা রাত্রির সময় ভাল নিদ্রা হয় নাঃ রোগী শাস্তির আশায় পার্খবপরি- 
বর্তন করিতে থাকে । বিয়ার মগ্চে মত্ত রোগী নিদ্রাকালে মুখব্যাদান 
করে ও তাহার মস্তক বুলিয়া পড়ে । নৌকার দ্লীড় টানা ও সাতার 
দেওয়া প্রভৃতি অতঃপ্রিক পরিশ্রমবিষয়ক স্বপ্ন দেখে । 

অনভ্যস্ত শারীরিক শ্রমে, প্রসনাস্তে, অত)ধিক ইন্ড্রিয় সেবায়, কম্প- 
জব্বর অথবা টাইফয়েড জবরান্তে এবং জলসিক্ততায় কিন্বা সিক্তু মাটিতে 
শয়নে রসবাত জন্মিলে গতিদ স্ষায়ুর নিকার বশতঃ পক্ষাঘাত জন্মে। 
তাহাতে কখন আক্রান্ত শরীরাংশে বেদন। থাকে না, কখন বা তাহার 
বেদনাধুক্ত কাঠিন্য* খঞ্জতা, ছিত্নবৎ অনুভূতি, চন্চনি এবং অসাড়তা 
জন্মে। দক্ষিণ শরীরোর্দের পক্ষাঘাতে আক্রান্ত শরীরাংশে বিন্ঝিনি ধরার 
স্ঠায় হয়। শরীরের অতিশগ্ব দুর্বলতা, টাটানি এবং কাঠিন্ত জন্মিলে শরীর 
চালনার প্রথমাবস্থার রোগী কষ্ট ধোধ করে, চালনা কাঁরতে থাকিলে 
উপশম. বোধ হয়, অবশেষে ক্লান্তি 'জন্মিলে বিশ্রামের আবশ্তকতা 
জন্মে। 


নদ 


বাস্‌ টন্সিকডেও্ডন্‌। ৩২৫ 


"অন্ধৃভূতিদ স্বায়ুবিকার বশতঃ অস্থিরতায় রোগী শারীরিক অবস্থান 
রবর্তন করিতে বাধ্য। 

নাসিকা হুম্মাগ্র এবং চক্ষু নীলাভাবিশিক্ট। ম্ৃখমগুল প্রজ্জবলিত 
অগ্নিবং লোহিতবর্ণ, পার ও বসা, তাহার বাম হইতে দক্ষিণ পার্স পর্য্যস্ত 
বিসর্পণবৎ ঘোর লোহিত বর্ণ ও স্থানে স্থানে হরিদ্রাভ রসবিষ্বিক1। 
আক্রষ্টতা ও ছিন্নবৎ অন্ভূতি। তাহাতে জাল! ও চুলকণা, চন্চনিসহ 
হুলবেধবৎ বেদনা । রোগী দ্রস্ত অতি প্রলম্বিত ও শিথিল বোধ করে ও 
যেন অসাড় থাকে ; হুর কাঠিন্য জন্মিলে চালনায় সন্ধিতে কর্করু 
শব? চুয়ালাস্থি সহজে সন্ধিচ্যুত। মুখের কোণে ক্ষত; তাহার 
চতুপাঃর্বে জরঠুটা এবং চিবুকে উদ্ভেদ জন্মে। 

চক্ষু আলোকে” অসহিষ্ণু, এবং প্রাতঃকালে ও মুক্তবামুতে তাহা 
হইতে প্রচর, বিদাহী জলম্াব; চক্ষুপত্রের আক্ষেপিক মুদ্রন এবং 
তাহার মুক্তকিনারায় লোহিতবর্ণ ফুক্ুড়ি। চক্ষু এবং চক্ষুপত্রের প্রদাহ 
নিবন্ধন রক্তিমা ও স্ফীতি ; এবং প্রত্যেক রজনীতে চস্ষুপত্র জুড়িয়া 
থাকে৷ সম্পূর্ণ চক্ষুর এবং তাহার চতুঃপার্থের স্ফীতি। চক্ষুপত্রের 
শোথ বা! বিসর্পবৎ আক্রমণ ও স্থানে স্থানে রসবিষ্বিকা। মিবোমিয়ান 
গ্রন্থির বিবৃদ্ধি। চস্ষুপত্রলোমের বা পক্ষমেরপতন । চক্ষুতে ও চক্ষু পত্রে 
বালা ও চুলকন1। চক্ষুর তীক্ষ বেদন! বেগে মন্তকে যায় । সন্ধ্যাকালে 
চচ্ষুর জালাযুক্ত বেদনাপ্রযুক্ত জলআ্াব। চক্ষুতে বেদনা ও কন্‌্কনানি। 
চক্ষুতে বালি পড়ার ন্যায় কন্কনানি ও অত্যধিক পরিশ্রমে চাপতৎ 
বেদনা । চক্ষুপত্রের পক্ষাঘাতবৎ কাঠিন্ত ও গুরুত্ব । চক্ষুগোলক চাপিলে 
বা ফিরাইলে টাটানি বেদন]। 

কর্ণশূলে র্জনীতে কর্ণে দপদপানি। কর্ণ হইতে রক্তযুক্ত পুরত্রাব। 
বাম পেরটিড গ্রন্থিতে পুয় সধশর | বাম কর্ণলতিকার স্কীতি। 

ম্মসিক1 হইতে জমাট রক্তের শ্রাব এবং মস্তক নত করিলে, যলত্যাগ 
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কালে, অথবা পরিশ্রমে এবং রজনীতে তাহার বৃদ্ধি; টাইফাস জরে 
ধন্্রপ রক্তস্রাব হইলে রোগী কিঞ্চিং উপশম বোধ করে। পুনঃ পু. 
ভয়ানক আক্ষেপিক হাচি। সপ্দি ব্যতীতই প্রাতঃকালে গাত্রোথান 
করিলে নাসিকা হইতে অনৈচ্ছিক স্ষ্নেম্ার শ্াব। নাসিকা হইতে 
ঘন, হরিদ্রাভ শ্লেম্মা, হূর্গন্ধ সবুজ পুয়ঃ এবং হরিদ্রাবর্ণ, বিদাহী ও 
জলবৎ ক্লেদের আব; গ্রীবা গ্রন্থির স্ফীতি। নাসিকার অধোদেশে 
জরঠুটা ও মামড়ি। নাসিকাগ্র লোহিতবর্ণ ও স্পর্শাসহিষু ; নাসিকা- 
ভ্যন্তরে টাটানি। নাসিকার স্ফীতি। 

স্বরযন্ত্রের অত্যধিক শ্রমে স্বরভঙ্গ। 'বক্ষে কর্কশ ভাব ও টাটানি 
বশত: স্বরভঙ্গ ও শ্বরযন্ত্রের কর্কশ ভাব। ট্রেকিয়া হইতে উষ্ণ বাম্পের 
উত্থান। শ্বাস প্রশ্বাসে স্বরযন্ত্রে শৈত্যানুভূতি। 

আমাশয়ের উপরে শ্বাস আটকাইয় যাওয়ার স্তায় কষ্টান্থভৃতি, আহা- 
রাস্তে বৃদ্ধি ও তজ্জন্য উৎকগ্ঠার বৃদ্ধি। 

শধ্যাবন্ত্রের বাহিরে হস্ত লইলে কাসির উদ্রেক। ট্রেকিয়া এবং 
ব্ক্কাইতে গুড়শুড়ি নিবন্ধন ক্ষুত্র ক্ষুদ্র ও শুষ্ক কাসির রন্গনীতে এবং মধ্য 
রজনীর পুর্বে বৃদ্ধি। সন্ধ্যাকালে শয়ন করিলে হক হক করিয়া কাসি 
হইতে থাকে । প্রাতঃকালে নিদ্রাভঙ্গের অব্যবহিত পরেই কাসির 
আক্রমণ; আক্ষেপিক কাসিতে মস্তক খণ্ড বিখগ্ড হওয়ার ম্যায় বোধ 1 
কাসিলে বক্ষে ছিন্নবৎ বেদনা ও স্থচিবেধের স্তায় অন্ধুভূতি। বক্ষের কষ্টে 
উৎকগ্ঠার ভাব। সন্ধ্যাকালে বক্ষের আকৃষ্টতায় ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শ্বাস প্রশ্বাস 
ও অঙ্গাদির হুর্ববলতা। বক্ষ মধ্যে এবং তাহার পার্থ স্ুচিবেধবৎ 
বেদনা, স্থির ভাবে থাকিলে এবং কাসিলে ও শ্বাস গ্রহণে বর্ধিত। 
কাসিলে তীব্র পুয়, পুতিগন্ধবিশিষ্ট, ধুসরাত সবুজ ও শীতল স্লেশ্স! এবং 
ফেকাসে জমাট অথবা কটা রক্তের নি্ঠীবণ। 

স্থিরভাবে উপবেশনে প্রবল হৃৎম্পন্দন হওয়ায় প্রত্যেক নাড়ীষ্পন্দমনে 
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শরীরের চালনা হইতে থাকে । ভ্রমণান্তে বক্ষ এবং হৃৎপিণ্ডের ছুর্ব্বলতা 
বোধ; হৃৎপিণ্ডের কম্পভাব। ৃ 
_. নাড়ী ক্র, দুর্বল, লুগ্তবৎ এবং *কোমল) কখন কম্পিত অথবা 
দুর্বোধ্য; কখন কখন হ্বংস্পন্দনাপেক্ষা ক্রুততর ও অনিয়মিভ- 
গতিবিশিষ্ট ; বিয়ার মগ্য, সুরাসার এবং কাফি পানে বিচলিত। 

দত্তের বেদনা ও নাসিকামূলের হুলবেধান্ুভূতি পেষণদত্ত পর্য্যস্ত 
বিস্তৃত। দত্ত অতি প্রলম্বিত ও শিখিল বোধ; ' তাহাতে ঝিন ঝিনি 
'তাবের অন্থভূতি। ঝাঁকিবৎ ও তীর বেধার নায় বেদনায় দত্ত টানিয়। 
ছেড়ার স্ায় বোধ ; অথবা! ধীরে চিমটি কাটা, দ্পদপানি বা ছিব্লনবৎ 
অনুভূতি চুয়াল ও ললাট পাশ্ব পর্য্যন্ত বিস্তৃত; মুখের টাটানি বেদনা ; 
রজনীতে, শৈত্য,সংস্পর্শে এবং বিরক্তিবশতঃ যন্ত্রণার বৃদ্ধিঃ বহিস্থ তাপে 
হাস; দত্তের ক্ষতে মামড়ি জন্মে। 

জিহ্বা শুঙ্ক লোহিত ও ফাটা; তাহার অগ্র ব্রিকোণাকারে লোহিত £ 
কখন জিহ্বার অন্যতর পার্খ শুভ্র থাকে; জিহ্বা হরিব্রাত কখন বা 
কটালেপারৃত ; জিহ্বাপার্থে দত্তের ছাপ পড়ে । জিহ্বায় ফোক্ষা জন্মে । 

মুখ শুষ্ক থাকিলে অত্যন্ত তৃষ্ণা; নিদ্রা কালে মুখ হইতে খক্তযুক্ত 
লালার শ্রাব। প্রশ্বাস বায়ু দুন্ধময়। মুখে এবং গলায় অনেক 
আটাল কঠিন শ্নেম্স।। গলার শ্রম হইলে টাটানি ও কাঠিন্থ জন্মে । গলা 
শুষ্কবোধ। গলায় ক্ষত থাকায় গিলিতে কষ্টকর স্থচিবেধবৎ বেদন|; 
গলার বহির্দেশ চ্কীত। গল] সঞ্চিত বোধ হওয়ায় কঠিন বস্ত এবং 
কখন কথন পক্ষাঘাত হওয়ার স্তায় বোধ হওয়ায় তরল বন্ধ গিলিতে 
কষ্ট। পেরটিভ ও হন্গুঅধস্থ গ্রন্থি কঠিন ও ক্ষীত এবং গিলিতে তাহা তে 
খোচার ন্যায় বোধ। ৃ 

রোগী খাই খাই করে, কিন্তু প্রকৃত ক্ষুধা হয় না। ক্ষুধা থাকে না, 

, কিন্তু মুখরোচক বন্ধতে সালসা থাকিতে পারে, শন্ুক জাতীয় বন্ধ, 
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বিষ্ট এবং বিয়ারমগে আকাঙ্ষ! জন্মে। মুখশোষ প্রযুক্ত অতর্পণীয় 
তৃষ্ণায় শীতল পানীয়ে ইচ্ছা এবং রজনীতে তাহার বৃদ্ধি ॥ 

আমাশয়ের যন্ত্রণায় উদ্‌গার, ও ববমিষা, শয়ানাবস্থা হইাতে গাত্রো- 
খান করিতে তাহার বৃদ্ধি। বরফ দেওয়া জল পানে ইচ্ছা, আঙ্বারাস্তে 
'অন্বাভাবিক ক্ষুধা ও বমনেষ প্রবৃত্তি হওয়ায় বিবমিষা এবং হঠাৎ বমনের 
রক্সনীতে ও আহারান্তে বৃদ্ধি 

আমাশয়োর্ধ কোরে ভুলবেধবৎ বেদনা বা স্পন্মন॥ আহারাস্তে 
আমাশয়ে পুর্ণবোধ বা প্রস্তর চাপের ন্যায় গুরুত্বান্ুভূতি । বরফজল 
পানে আমাশয়ে বেদনা ও বিবমিষা। আমাশয়ের উর্দের কোটর স্থানে 
ক্ষীতবৎ বা আকৃষ্ট হইয়া তালবাধার ন্তায় চাপের অনুভূতি । 

কুক্ষিতে এবং তদপেক্ষাও অধিক উদ্রে আঘাত লাগার ন্যায় টাটা, 
পার্খপরিবর্তনে ও শরীরচালনায় প্রথমে বৃদ্ধি পায় এবং শায়িত পার্ে 
অধিকতর থাকে । উদবের স্ফীতি, বিশেষতঃ আহারাস্তে অধিকতর । 
উদ্রের কর্তিনবৎ এবং হেচকা টানের ্ঠায় বেদন1 ও কামড়ানি, বিশে- 
যতঃ আহাবান্তে জন্মে এবং মলত্যাগ হইলে উপশমিত হয়। উদ্দরশুল 
এবং উদরের সক্কোচনে রোগী অবনত হইয়া বেড়াইতে বাধ্য। উদ্দ 
রের ক্ষীতি। নাভির চতুঃপার্খে অন্ত্রের সঙ্কৌচন দৃষ্টিগোচর 
হয়। উর্দগামী কোলনাস্ত্রের বেদনা । কুচকীগ্রস্থির স্ফীতি। 

সরলান্ত্রের এক পার্থ বদ্ধিত হওয়ায় অস্থভূতি জন্মে যেন তাহার 
সক্ষোচন ঘটিয়াছে। বিষ্ঠা পাতলা, শোণিতরপ্রিত, শিথিল এবং ঘোর 
কটা, কখন রুক্তমিশ্রিত ও আমময়, কখন জিউলির আটা বা জেলির 
ন্টায় এবং তরল, লাল ও হরিদ্রাবর্ণ। 

দিবা রজনী পুনঃ পুনঃ বেগ হওয়ায় প্রচুর পরিমাণ মুত্রত্যাগ। 
'বিশেষতঃ বিশ্রীমাবস্থায় 'অনৈচ্ছিক মুত্র নিঃসরণ । উট, অতি- 
রঞ্জিত, অত্যল্প ও বিদাহী মুত্র; মলিন মৃত্র শীদ্রই ঘোলা হইয়া যায়। 
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'আর্জতার লংম্পর্শ নিবন্ধন শোথ ও উত্তয় কিডনি প্রদেশে ছিন্নবৎ 
বেদন!। মৃত্রস্থালীর কুম্ছন এবং কতিপর বিন্দু রক্তের ন্যায় লোছিতবণ 
যুত্রত্যাগ। মৃত্ররোধ বশতঃ পৃষ্ঠবেদ্না ও অস্থিরতায় রোগী স্থির 
থাকিতে পারে না। সিক্ততা নিবন্ধন মেরুদণ্ডরোগ জন্মিলে ধীরে 
সুত্রত্যাগ । বিভক্ত মুত্তজোত। 

রজনীতে অথবা মৃত্রবেগ নিবন্ধন লিঙ্গোখান। লিঙমুণ্ড এবং 
লিঙ্গাগ্রত্বক্‌ ক্ষীত, কালচে লোহিত এবং বিসর্প রোগগ্রন্তবৎ; কখন 
লোহিতবর্ণ ; অণ্ডকোবত্বক শিখিল ও প্রলম্বিত; কখন অসহনীয় চুলকনা 
জন্য স্কুল এবং কঠিনা উল্টামুদা, জলশোথ । জননেন্দ্রয়ে এবং উরু ও 
অগুকোধত্বকের মধ্যবর্তী স্থানে আর্জ উত্তেদ। 

খতুত্রাব ম্মতি শীগ্র আরন্ত হইলে তাহা প্রচুর ও অধিককাল স্থায়ী; 
ফিকে রক্তের উগ্রতা নিবন্ধন যোনিকপাটের কামড়ানি বেদনা । 
জলসিক্ততা প্রযুক্ত আর্তবাভাব থাকিলে স্তনে ছুপ্ধ জন্মে। আর্তবাধিক্যে 
প্রসবের হ্যায় বেদনা ও চাপ চাপ রক্ত আাব। দণ্ডায়মানাবস্থায় 
অথবা ভ্রমণে ঠেল মার! বেদনা প্রযুক্ত পৃষ্ঠের কনকনানির কোন কঠিন 
বস্তর উপর শয়নে উপশম; অতিশ্রমে অগবা কুস্থনে জরাযুত্রংশ 
ঘটে। যোনির টাটানি জন্য সঙ্গমের বাধা। বহিস্থ জননেন্দ্রিয়ের 
বিসর্পবৎ প্রদ্দাহ | 

গ্রীবার কাঠিন্ত ও চালনার বেদনাযুক্ত টাটানি। স্বন্ধে ও 
পুষ্ঠে মচকানের হ্যায় বেদনা ও কাঠিন্থ । পৃষ্ঠের বা ডসণল মেরুদণ্ডের 
বক্রতা। সিক্ততাপ্রযুক্ত অথবা! সিক্ত ভূমিতে শয়নে মের মজ্জ'বেষ্ট 
বিল্লী ও মেরুমজ্জা প্রদ্ণাহযুক্ত। গ্রীবাপেশীর বেদনায় বিন্ঝিনি 
ধরার ভ্তায় অধবা মস্তক কোন প্রকার অসুবিধার অবস্থায় 
অধিককাল থাকিলে যেরূপ হয় তত্রপ অনুভূতির সন্ধ্যাকালে বিশেষ 
বৃদ্ধি। পৃষ্ঠের স্ুচিবেধবৎ বেদনার ভ্রমণকালে ও অবনত হইলে বৃদ্ধি ; 
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অবনতাবস্থা হইতে শরীর খু করিতে তদপেক্ষাও অধিকতর | উভয় 
স্ক্যাপুলার ব্যবধান স্থানের বাতজ বেদনার উষ্ণ প্রয়োগে উপশম ও 
শৈত্যে বৃদ্ধি। উপবেশনাবস্থায় পৃষ্ঠপেশীর সংকোচন পশ্চাৎপার্্র বক্র 
হইলে বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয়। দগায়মান ও পশ্চাৎপার্থে বক্র হইলে কর্তনবৎ 
বেদনা জন্মে । 

সন্ধি মচকাইলে, অতি উর্দ্ধে হস্ত উত্তোলনে অথবা অধিকতর বিস্তৃ- 
তিতে ক্ষীতি ও কাঠিন্য জন্মে। অঙ্গের বসবাতবৎ বেদনায় অসাড় 
ভাব ও চনচনি ; সন্ধি কখন ছুর্ববল, কখন অনমশীয়ঃ কখন বা লোহিত- 
বর্ণ; তাহার চকচকে ক্ষীতত স্পর্শ করিলে স্থচিবেধবৎ ঘেদন1) অঙ্গ 
চালনার আস্তে, ১২টা রজনীর পরে, এবং সিক্ত শতল স্থানে অথব। 
আবহাওয়ায় বেদনার বুদ্ধি এবং অর্বিশ্রাস্ত চালনায় হাস। , বিশ্রামকালে 
অঙ্গের ছিন্নবৎ বেদন] ' 

ত্বকের অসহনীয় কগুয়ন; সম্পূর্ত্বকৃব্যাপী লোহিতবর্ণ হামের 
গ্যায় উদ্তেদ্ধ। সর্ববশরীরের চুলকানি, কেশময় স্থানে অধিকতর + 
কর্গয়নের পর জ্বালা। সিক্ত হইলে ও রসবাতের আক্রমণ কালে 
আমবাত সহ শীতকম্প ও তাপ; শীতল বায়ুতে আমবাতের 
ধবদ্ধি। দত্র জাতীয় ত্বগুদ্তেৰ অনবরত চুলকায় জাল! ও চনচন 
করে এবং বক্ষের বেদনা ও আমরক্তরোগের সহিত পধ্যায়ক্রমে 
উপস্থিত হয়। কাউর জন্মিলে তাহার ছাল উঠিয়া যায় ও উপরিভাগ 
কাচা থাকে $ তাহার স্কুল মামড়ি হইতে দুর্গন্ধ রস ঝরে। লোহিত- 
বর্ণ ত্বগাংশের উপরে রসবিশ্বিক! জন্মে অথবা তাহার তলস্থত্বকে 
বিসর্পবৎ প্রদ্ধাহ ক্রমবিস্তৃত হয় ঠ কাউরের অভ্যন্তরীণ কু চুলকাইলে 
উরুর বেদনা জন্মে। ত্বকে পুয় গুটিকা। পোম্ফিগাস্‌ বা ত্বকের 
বৃহৎ ফোফা জাতীয় উত্তেদ্দের প্রত্যেক ফোক্ষার চতুঃপার্খে লোহিত- 
বর্ণ মগুল। 


রাস্‌ টক্সিকডেও,ন্‌। ৩৩১ 
প্রদর্শক লক্ষণ। 


আমরা ইতি পূর্বে আঘাতকে আাপ্পিক্কাল্ল প্রদর্শক ঘটনা বলিয়া 

বর্ণন! করিয়াছি। স্থল বিশেষে আঘাতকে ল্লাস্উন্ুসেন্র প্রদর্শক 
ঘটন| বলিয়াও গ্রহণ করা যাইতে পারে । অঙ্গ বা সন্ধি বিশেষের মোচড়; 
টানাটানিঃকি অপরিমিত পরিশ্রম প্রভৃতি যেকোন কারণে সম্পূর্ণশরীরে' 
শরীরাংশে অথবা সন্ধির সৌত্রিক উপাদানে ধা ফাইব্রাস্‌ টিতে এবং 
কোধষময় বা সেলুলার উপাদানে ও কণগুরা প্রভৃতেতে আঘাত বশতঃ 
রোগ জন্মে, উপরিউক্ত মোচড় প্রভৃতি আঘাত রাস্টকৃসের 
প্রদর্শক বলিয়া জানিতে হইবে। 

আর শীতল বায়ু সংস্পর্শ ।-_-কলকণাপুর্ণ আগর শীভল বায়ু. 
সংস্পর্শ প্রভৃতি ঘটিত রোগ ল্লীসেনেল্র প্রদর্শক । বর্াকালের পুর্ববদ্ধিক 
হইতে বাহিত বাঁযুর এবং বৃহৎ নদ নদ্দী এবং অমুভ্রের জলকণা বাহী 
বায়ুর সংস্পর্শ ও বর্ধাকাল ল্লাস্লো গেল প্রদর্শক। ঘর্থাক্ত শরীরে 
বর্ষণাদি প্রযুক্ত জলসিক্ততা এবং সিক্ত স্থানে শরনও লাস্লোতেন্ল 
প্রদর্শক বলিয়া গণ্য । 

অস্থিরতা ।__ল্লাস্উকভন রসবাতধাতুবিশিষ্ট রোগীর ওষধ। 
এজন লাস্জ্োগি মাত্রেই রসবাতজ্জ বেদনা উপস্থিত থাকে । শরীর 
চালনায় এই বেদনার উপশম হয়। অপরন্ত ল্লাস্লোগীল্ল 
এক প্রকার অবক্তব্য, অত্যন্তরীণ স্্ায়বিক অস্বস্তি থাকে, শরীর চালনায় 
তাহারও উপশম হয়। এই উতয় কারণে ল্লাস্নেল্প রোগ মাত্রেই 
রোগী শধ্যাগ্ন এপাশ ওপাশ করে,অস্থিরভাবে চলিয়! বেড়ায় 
এবং নানাপ্রকার শারীরিক ব্যবহার ও আবস্থান্থসারে উপযোগী বাক্য দ্বার! 
মানপিক অস্থিরতা প্রকাশ করে। ইহ! ল্রা্নেক্স অতি প্রধান প্রদর্শক । 
সবিরাষ জর, স্বল্পবিরাম জবর, টাইফয়েড জর ও আমরক্ত প্রস্ৃতিরোগ 
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এবং তরুণ বা পুরাতন উভয় প্রকার রসবাত রোগেই ল্ীেনল্র এই 
অস্থিরত1 বর্তধান থাকে । নিষ়্াঙ্গের পুরাতন রসবাত রোগে 
নিদ্রা্দি যে কান কারণে অধিককাল বিশ্রাম হইলে বেদনা অসহনীয় হয় 
এবং রোগী স্থির খাকিতে পারে না, ভ্রমণ করিতে বাধ্য হয়। 

বিশ্রামে যন্ত্রণার বৃদ্ধি ।-_লাস্ল্োগী কিছুতেই স্থির 
থাকিতে পারে না। তাহাতে তাহার বেদনাদি যন্ত্রণার বৃদ্ধি হয়। তাহাকে 
ইচ্ছান্ুরূপ এপাশ ওপাশ করিতে না দিলে সে অধৈর্য হইয়া উঠে; 
ব্রীক্সন্নিষ্্রী ইহার বিপরীত প্রক্কতিবিশিষ্ট ওউষধ। সামান্য শরীর 
চালনাত্েই রোগের বৃদ্ধি হয় । এজগ্ঠ বাধ্য হইয়াই রোগী চুপ করিয়া 
একভাবে পড়িয়া থাকে । 

ত্রিকোণাকারে লোহিতবর্ণ জিহ্বাগ্র ।__জিত্বার এরূপ 
প্রকৃতি এপর্যন্ত অন্ত কোন ওঁষধেই দৃষ্টিদগাচর হয় নাই। ইহা 
ল্লীস্েল্পস প্রতিদ্ন্দীহীন প্রধান প্রদর্শক লক্ষণ । 


চিকিৎস|। 
শিরোধঘুর্ণন বা ভার্টিগো 1-_বয়সস্থলভ মস্তিক্ষের উপাদান- 


গত ক্ষয়াদি পরিবর্তন এই রোগের সাক্ষাৎ কারণ। এজন্য অধি- 
কাংশ সময়ে বৃদ্ধদিগের মধ্যেই এই রোগ অধিকতর দেখা যায়। 
দণ্ডায়মান হইলে রোগীর শিরোধূর্ণন হয় এবং অঙ্গাদিতে গুরুত্থাস্থভূতি 
থাকে । কখন কখন রোগী চলিতে, ফিরিতে মন্তিক্ষ মধ্যে জলপতন- 
বৎ অন্গভব করে। 

বি বচান্ম_ পক্ষাঘাতের পুর্ববগামী শিরোধুর্ণনে ইহা উপকারী । 
মন্তকের দুর্বলতা বশতঃ রোগী উৎকষ্ঠান্বিত থাকে এবং মাথা ঘৃরিয়া 
নন্মুখে অথবা পার্থ পতনোম্মুখ হয়। মস্তিষ্কের যাস্ত্রিক বিকারোৎপন্ন 
রোগেও ইহা! উপকারী । 


বাস্‌ টল্সিকোডেগ্স্‌। ৩৩৩ 


ভাভেঞ্জপ্উ, ননাই--শারীরিক দুর্বলতা! ও কম্প নিবন্ধন শিরো- 
ঘৃর্ণনে রোগীর যদি মানসিক গোলম।ল ভাব এবং মস্তক বৃহত্তর হওয়ার 
অন্ভূতি জন্মে তাহাতে ইহা উপকারী । পথ চলিতে রোগী বোধ 
করে যেন গৃহাদি তাহার উপরে পতিত হইবে। মস্তি ও চক্ষুরোগ 
নিবন্ধন শিরোঘূর্ণনেও ইহা ফলপ্রদ | 
নেউএাস্ম আ্যালিজ্নিলিহ্ষীস্মঅডিটরি বা শ্রবণশক্তিদ 
জায়ুর রোগ নিবন্ধন শিরোধূর্ণনের ইহা বিশেষ "উপকারী ওষধ। এরূপ 
শিরোঘুণনের অন্যান্ত ওষধ মধ্যে চ্গাইন্নি সআল্ষ্* জেল্স্‌, 
বং কু্টি প্রধান। 
চহকিজজিজ্ন্ সম্পূর্ণ জারবিক ক্রিযাধিকার ঘটিত শিরোধূর্ণন 
রোগে ইহা উপকারী । বিশেষতঃ চক্ষু মুদ্রিত করিলে ইহার রোগের 
বৃদ্ধি হয় এবং শিরোুণন কালে বিবামষা থাকে । গোলমাল শব্দে ও 
শরীরচালনায় রোগের অত্যধিক বৃদ্ধি । 
মস্তিষ্কে জল পতনবৎ অন্ুভ্ুতিতে ডিনঃনা5 সাল্ষ্ু 
একনি, েল্‌। ত্সিভিছ এবং ক্কার্কব এল্ন তুসনীয়। 
পক্ষাঘাত বা প্যারালিসিস্‌।__ঙ্গলপিক্ত তা» সিক্ত গৃহতলে 
শন প্রভৃতি যে কোন প্রকারে আদ্র শৈত্যসংস্পর্শ এবং অঙ্গাদ্রির অভি 
পরিআম লীন পক্ষাঘাত রোগের কারণ। রসবাতিক ধাতুর ব্যাক্তগণই 
এ রোগের বিশেষ ক্রিরাক্ষেত্র । মহাত্মা হানিমান অধোঅঙ্গের পক্ষাঘাত 
আরোগ্য জাজেনজ ক্ষমতা থাকার বিষয় বর্ণনা কারিয়াছেন। প্ররুত 
ক্ষেও ইহার এই ক্ষমতা যথেষ্টরূপে প্রমানিত হইয়াছে । স্নায়বিক 
ও টাইফাস জ্বর নিবন্ধন পক্ষাথাত রোগেও ইহা উপকারী । তরুণ 
ইন্ক্যাপ্টাইল বা শিশু পক্ষাঘাত কোগে ইহার উপকারিতা থাকিলেও 
পুরাতন রোগের পক্ষেই ইহা অধিকতর উপধোগী। অঙ্গের অত্যত্ত 
কাঠিন্ত ও অনমনীরত। জন্মে ও রোগী পদ টানিয়৷ চলে। উপরিউক্ত 
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শৈশবকালের তরুণ পক্ষাঘাতে স্নাল্শ্কান্সু বিশেষ উপকারী 
ওষধ। 

ন্বচ্িনচান্ম__রসবাতিক ধাতুর ব্যক্তিদিগের পেশীর, চক্ষুর 
এবং যুখমণ্ডলের পক্ষাঘাত রোগে ইহা লাঁস্নেল্র সমকক্ষ ওষধ। 

ডালক্কাম্নালা-ইহা পুরাতন বোগের পক্ষে তাদ্বশ উপযোগী 
না হইলেও অন্তান্ত বিষয়ে ল্লাম্নেলর তুল্য ওঁষধ। ইহাতে সিক্ত 
গৃহতলে শয়ন প্রযুক্ত অধে:অঙ্গের সহজ পক্ষাঘ।(ত জন্তে। কোন প্রকারে 
পক্ষাঘাত আরপ্ত হইবার পর আর্র আব হাওয়ার রোগের বৃদ্ধি হইলে 
এতান্ভারা উপকার ভয়। 

হুহ্ুলাস্‌ ইন্ডি-শৈত্যসংস্পর্শ নিবন্ধন অধোঅক্ষের তরুণ 
পক্ষাঘাতে আক্রান্ত অঙ্গে বেদনা থাকিলে ইহা দ্বারা উপকার হয়। 
ইহ] গুল বায়ু ঘটিত পক্ষাথাত রোগেও ফলগ্রদ গুঁবধ | | 

নেট. ক্লিউ-ইহ!ও শৈত্যসংস্পর্শ নিবন্ধন পক্ষাঘাত রোগের 
অন্ততম উৎরুষ্ট উধধ ; 

স্নাল্ষ্টন্ব-উপরিউক্ত ভিন্ন ভিন্ন প্রকারের পক্ষাঘাত রোগে 
ইহা হ্রাসে কাধ্যপূরকরুপে ব্যবন্ৃত হয়। 

গৃপ্পী বা সায়াটিক1 ।__রসবাতজ সায়াটিকারোগে লীন 

উপকারী । আতর শৈত্যসংস্পূর্শ, হেঁচকা টান, অধিক ভারি বন্ত 
সবলে টানিয়া তোল! (অনেক সময়ে এরূপ করিতে মাজার মধ্ো 
কট, করিয়া? উঠিয়| বেদন] হয়) এবং অপরিমিত পরিঅযম এই রোগে 
কারণ। রু1সটকৃস্‌ পুরাওন ব্যাধির পক্ষে অতি উৎকৃষ্ট ওঁধধ, 
তরুণে ইহা কার্ধ)কারী নহে। লাম্বেগে! ও সায়াটিক1 উভয় প্রকার 
কটিবাতের মিশ্র রোগে ইহা! বিশেষ ফলদ ওষধ। ইহার রোগে পেশা, 
সন্ধির বন্ধনী ব| লিগামেণ্ট এবং ন্াযুবেষ্ট বিল্লী ব নিউরিলেমা 
আক্রান্ত হয়। রুগ্ন অঙ্গ ছিন্ন করার স্টায় এবং জ্বালাকর 
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বেদনা থাকে । রোগীর খঞ্জতা জন্মে এনং অঙ্গের পেশীর আনবর্তন হয়। 
কোষ্টবদ্ধ; স্থির ভাবে উপবেশন বা শয়ন করিয়া থাকিলে বেদনার 
বুদ্ধি ও অঙ্গের আকুষ্টতা জন্মে। রোগী বারন্বার পারব পররবর্ভনাদি দ্বারা 
শরীর চালনা করিতে অথবা পায়চারি করিয়া চলিয়া বেড়াইতে 
বাধা হয়। দণ্ডায়মান হইতেও প্রথম চলিতে রোগী কষ্ট বোধ করে 
চলিতে চলিতে অঙ্গের আড়ষ্টভাব ও বেদনা দূর হয় এবং রোগী 
সর্বতোভাবে তস্থ বোধ করেঃ কিন্তু অধিককাল চলিলে অঙ্গের 
আড়ষ্টতা ও বেদনা পুনরাবর্ন করায় রোগী কিয়ৎকাল বিশ্রাম 
করিতে বাধা হয়; তাপপ্রয়োগ বিশেষ উপকারা। 

আর্নিক1-অভি পর্পিশ্রম প্রযুক্ত সায়াটিকার ওষধ। ইভার 
প্রবল নেদণুর পর আক্রান্ত অঙ্গের ঘুষ্টনৎ অন্থ্তি থ!কিয়া যায়। 

জ্ভউা-- ভাতে প্রথম শরীর চালনায় অথবা]. উপবেশনাবস্থা 
ভইতে গাত্রোখানে তাববেধবৎ বেদনা পুষ্ঠ বাহিয়া সায়াটিক আয়ু 
দ্বার! গো অভিম্বখে বায়; বেদনার উপগ্িতি কালে রোগী অনিবত 
চলিয়া বেড়াতে দ্বাধ্য হয়! আর অথবা শীতল আব হাবয়ায় এবং 
বেদনা স্থানে শৈত্য প্রয়োগে তাহার বৃদ্ধি হয়? 

ব্রোক্সলিস্তইহার তারবেধবৎ বেদনার শরীর চালনায় 
বৃদ্ধি এবং প্রবল তাপে হ্রাস। বাতজ সায়াটিকা রোগের ইহা অতি 
উত্রুষ্ট ওষধা 

নিনভান্ম-_ইহাতেও বসবাতমি শর ত সায়াটিকা জন্মে 


পৃষ্ঠশূল বা ব্যাকএক এবং কটিবাত বা লান্বেগো৷ | 
পূর্ববোল্লিখিত শৈত্যসংশ্রব প্রভৃতি কারণরূপে বর্তমান থাকিলে এ 
রোগেরও ল্লামেল প্রয়োগ হয়। পৃষ্ঠ ভগ্ন হওয়ার স্তায় অতি তীক্ষ 
বেদনা জীত্লেল্র পৃষ্ঠশুলের সর্ব শ্রেষ্ঠ প্রদর্শক। “শরীর চালনায় 
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উপশম” এই প্রদর্শক লক্ষণ অপেক্ষাও উহা! শ্রেষ্ঠতর, কেনন1 “শরীর 
চালনায় বেদনার বৃদ্ধি” লক্ষণের অবর্তমানতাতেও ক্লীঙ্ন প্রযোজ্য 
হইতে পারে। 

পৃষ্ঠের গভীর দেশের পেশী আক্রান্ত হইলে ল্াহেনন্স বিশে 
উপযোগিত1 উপস্থিত হয় বলিয়া অন্থুমিত। ইহা কটিবাতের পৃরা- 
তন্‌ অবস্থায় উপকারী । এব্ননাইউ তরুণ রোগের ওঁষধ 
এবং অনেক সময়ে প্রয়োগ মাত্রই বেদনার উপশম হর়। ভাং 
বেয়ার কটিবাতে ল্ীতন. এব" আর্নিক্াা হইতেও এলি 
উাীললেব্ প্রশংসা করিতেন। জ্লাঁঙ্েলর পৃষ্ঠশূল চাপে পশম, 
কিন্তু শধ্যায় বৃদ্ধি গ্রাপ্ত হয়। জ্বাল বেদনা কোন কা বঙ্গুক 
উপর শয়ান থাকিলে উপশম থাকে 

নেউ ন্সি উ-ইহার রোগীরও বেদনা কঠিন বস্তর উপ শয়ন 
করিলে উপশম থাকে । পৃষ্ঠ পশ্াদিকে বক্র করিলে সুবীছেনল 
বেদনার হ্রাস হয়। 

ানল্ম্লান--ইহার অটিবেদনার রোগীর হঠাৎ চলৎশতিদ রহিত 
হয়। ক্লভডডেগু,ন্নেল্র বেদনা ঝটিকার পূর্বেব বৃদ্ধি পায়। 
প্পে্রনিলম্ীন্ন, ও কুউপীল্ পৃষ্ঠশূল প্রাতঃকালে গাত্রো- 
খানের পুর্বে উপস্থিত হয়। স্র্যাভিেনপ্রিজ্ীল্র এই সকল 
বেদনা রোগীকে প্রত্যুষে গাত্রোথান করিয়। পায়চারি করিতে বাধ্য 
করে। কেলি হ্ান্ক্ধেও এইরূপ লক্ষণ দৃষ্টিগোচর হয় এবং 
৩টা বজনীকালে বেদন! উপস্থিত হইলে তীরবেগে তাহা কটি ভেদ 
করিরা অপোগামী হয়। 

লিড়াঅ-অনেকক্ষণ বপিয়া থাকার স্ঠায় ইহাতে পৃষ্ঠের আড়ষ্ট 
ভাব বা অনমনীয়তা জন্মে। 

হাইহত্পেল্রিক্কাক্ষম_যে সকল কত্রীলোককে সর্বদা সিড়ি ভাঙ্গিয়া 
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উঠা নামা ও কষ্টে ভারি বস্ত উত্তোলনাদ্দি করিতে হয় তাহাদিগের 
রোগের পক্ষে ইহা বিশেষ উপকারী ওষধ। মাজার মধ্যে কন্কন্‌ 
. করে ও স্থচিবেধের স্ায় অনুভূতি জন্মে। 
ভ্রাম্সন্নিক্া ইহা সহজ কটিবাতের ওঁষধ, শরীরচালনায় বেদ- 
নার বুদ্ধি। 
চক্ষুরোগ 1-_অক্ষিপুটপতন বা ন্টোসিস; গ্রাণুলার 
লিডস বা অক্ষিপুটের দানাধুক্ত প্রদাহ'; যোজকঝিল্লী- 
প্রদাহ বা কঞ্জাংটিভাইটিন; ফ্লাক্টিনিউলার অফ্থ্যাল্‌- 
মিয়া বা রপবিশ্বিকাবুভ্ চক্ষুপ্রদাহ ; জফুলাসু বা গণ্ড- 
মালীয় চক্ষুপ্রদাহ ; আইরাইটীস্‌ বা উপতারাপ্রদ।হ ; 
গ্রকমা বা অস্থচ্ছদৃষ্টি ।_শোখঘুক্ত স্ফীতি, কণীনিকার চকু 
পার্থে উন্নত বিললীঃ লোহি তবর্ণ* পুগজননপ্রবণতা, বিদাহী জলস্রাব এবং 
রসবিখিক্সোৎ্পত্তি প্রতি ভিন্ন ভিন্ন চক্ষুরোগচকিৎসায় ভ্বাঁভন- 
উন্কুতন বিশেষ খ্যাতি লান্ত কারয়াছে। 
রসবাতরোগপ্রবণতা বিশিষ্ট ব্যক্তিদগের আদ্রশৈভাসংস্পর্শ নিবন্ধন 
চক্ষুপুটপতন রোগে কজন অতি উৎক্ষ্ট উষধ মধ্যে গণ্য । 
আুনিইক্লাম্ম- চক্ষুপুটপতন হোগে ইহা স্ব্াহেনল প্রায় সমগ্ডণ 
বিশিষ্ট উষধ। €জ্ল্স্নিন্নিলনন? সিনপিস্মা এবং ন্্তাভল্‌ 
শ্নিস্াত্তিও ল্লীতসন্র ম্তায় উদ্ধা চক্ষুপুট পক্ষাঘাতবশতঃ 
স্ুলিয়া পড়ে, রোগী সম্পূর্ণ চক্ষুরুনীলন করিতে অক্ষম হওয়ার 
উর্ধে কোন বস্ত দর্শন করিতে হইলে মস্তক পণ্চাৎদিকে নত 
করিতে বাধ্য হর। নিট জেল্স্‌ এবং ক্যাল্স্িস্্া রোগা 
চক্ষুর চতুঃপার্থের পেশীর কাঠিন্য অন্থতব করে । 
গ্রাগুলার অফ. খ্যাল্মিয়া, কঞ্জাংটিভাইটিস, ফ্রাকৃটি- 
২ 
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নিউলার অফ খ্যাল্মিয়া, ভ্রফুলাস্‌ অফ. খ্যাল্মিয়া প্রভৃতি 
চক্ষু প্রদাহরোগের পক্ষে অবস্থাবিশেষে ল্রীস্‌ আমাদিগের একমাত্র 
ভরসাস্থল। গ্রাণুলার অফ. থ্যাল্মিয়ার তরুণ ও প্রনল লক্ষণ বর্তমান 
থাকিলে জ্াস্‌ ফলপ্রদ। আপ্রশৈত্যসংস্পর্শঘটিত সহজ চক্ষু- 
প্রদ্ধাহেও ইহা উপকারী । ফলতঃ এই সকল এবং ক্রুকুলাস্‌ অফ্যাল্মিযা 
প্রভৃতি রোগের অতি তরুণ ও প্রবল কষ্টপ্র অবস্থার ল্লাম্েল 
প্রয়োগে আমরা বিশেষ উপকার পাইয়া থাকি | ইহাতে চক্ষুর নযুনাধিক 
শোথমুক্ত স্ফীতি,ঘোর রক্তিমা, বিদাহী জসআ্রাব এবং অনেক সময়ে অতি 
ভয়াবহ বিল্লি-স্ফীতি বাকিমসিসের উৎপত্তি হইয়। চক্ষু বিনষ্ট হয়া 
যাইবার আশঙ্কা জন্মে। ইহার তপ্ত বিদাতী জলআ্রাব নিবন্ধন চক্ষুর 
কালক্ষে তে, তৎসন্নিহিত প্রদেশে এবং আবসংস্পৃষ্ট গণ্ডে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র 
রলবিশ্িকা জন্মে। চক্ষুন অত্যন্ত আলোকাতন্ক ঘটিলে এবং রোগ 
চক্ষুপুট পর্যান্ত বিস্তৃত হইলে প্রবল আক্ষেপের সহিত চক্ষু মুদ্রিত থাকে। 
চিকিৎসক বলপ্রয্জোগে চক্ষু কিঞিৎ উন্মুক্ত করিলে বেগে জল ও পীতাত 
পুয় নির্গষণ হর । ইহ। লাঁস্‌ রোগের প্রদর্শক। রজশীতে ইহার 
বেদনার বৃদ্ধি হয়। ] 

বূসবাতজ অথবা অভিঘাতিক আইনাইটিস্‌ রোগেও জ্া।জ্ন উপ- 
যোগী উপ মধ্যে গণ্য । ইহার এবং কঞ্জাংটভাইটিসের প্রদাহ 
বিস্তৃত হইয়া করইড মেন্বেণ ও চক্ষুকোটব্রের সেলুলার টিস্্ প্রভৃতি 
গভীর উপাদ্বান আক্রমণ করিলেও ইহ] দ্বারা উপকার পাওয়া যায়। 
ইহার বেদন1 তীরবেগে চক্ষু ভেদ করিয়া মন্তকের পশ্চাৎ পাঁশ্বে যায় ও 
রঙ্গনীতে এবং আর্্রশীতল আবহাওয়ার বৃদ্ধি পার। চক্ষু উন্মুক্ত করিলে 
প্রচুর ও উষ্ণ জল আ্রাব হইতে থাকে । অবস্থাবিশেষে পৃযও জন্মে । 

অস্বঙ্ছতষ্টি রোগেও কখন কখন ল্রাস্েল্স উপকরিতা। লক্ষিত 
হইয়াছে। 


রাস্‌ টন্সিকডেগুন্‌। ৩৩৯ 


ত্েলি ক্যান্কর্থ__জলসিক্ত হইয়া চক্ষুপ্রদাহ জন্মিলে ইহা দ্বারা 
স্টপকার প্রতঢাশ! করা যায়। ৃ 
এপিন-ইহাতেও যোজকবিল্লী বা কঞ্জাংটাইভার শোথযুক্ত 
স্কাতি জন্মে! এস্থেনপাইয়া, ষ্রটাফিলমা এবং গওমালীয় বা ্,মাস- 
অফ, থ্যাল্শিয়া বা চক্ষুপ্রদাহে ইহা বার উপকার পাগয়া বার। 
চগ্ষুপুটপতন রোগে মানুহ ভ্ভ এবং তিনস্সিম্া? আইরাইটিস 
প্রোগে উলিনিন্থ ও খুভ্ক1 উপকারী । 
বক্ষশুল বা! প্ল [রডাইনিয়। | ্বীসীরোগের সাধারণ 
কারণই ইহার কারণ। বেদনা তারবেগে বক্ষ হইতে স্কপ্ধাত্যন্তরে যায় । 
এস্থলে ল্রাস্‌ ল্োোডি অপেক্ষাক্কত প্রশংসনীয় উধধ । 
গুল্সেইজাকামম-ডাং হিউজের মতে ট্বাকুণিসিস (যক্ষ। 
রেগে) ঘটিত বক্ষশূলের ইহা অব্যর্থ মহৌবধ। 
নাপিকাসার্দ বা করাইজা__অতি প্রচুর আব এবং গল- 
দেশেৰ লোহিতাভা ও শোথযুক্ত স্ীতিসহ নাসিকাসর্দি রোগে লাল 
উপকারী । আব্শৈত;সংস্পর্শ ও সেতা স্থানে বাস এই সর্দির কারণ । 
ইন্ফ্রয়েগা বা দেশব্যাপক প্রতিশ্যায়রোগ ।__আব্র- 
শৈতাসংস্পর্শ রোখের সাক্ষাৎ কারণ হলে লাাছেলগ্ষ বিশেষ উপকা- 
পিতা লক্ষিত হইয়া থাকে । ্লানল্োোগে শরীরস্থ সমুদয় আশ্থতেই 
অতি তীন্ষ নেদ্রনাঃ হাচি এবং কাসি হয় । ইহাতে ষ্টার্াম অস্থির বা 
বুকের উদ্ধ অর্ধাংশের পশ্চাৎপার্থ্ে শুড়শুড়ি হইয়া শুক কাস সন্ধ্যাকাল 
হইতে ছুইপ্রহর রজনী পর্য্যস্ত বৃদ্ধি পার ॥ রোগী অত্যান্ত দুর্দল ও অবসাদ- 
প্রস্ত হয় কখন কখন জ্বালাময় জিহ্বা, অচৈতন্য ও প্রলাপ প্রভৃতি 
লক্ষণ উপস্থিত হওয়ায় টাইফয়েড জ্বর হইবে বায় সন্দেহ জন্মে । 
কনিন্াম-_ক্রাস্‌ এবং স্রপ্পেউল্লিস্রাস্মেল্স স্তায 
ইহাতেও শণীরের শ্রান্তি বোধ, কাপসিলে বক্ষের ও গাত্রের কাচ 
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বা অবদারণ, টাটানি ও ত্ৃষ্টবৎ অগ্ুভূতি থাকে, কিন্তু কাসিতে 
অনৈচ্ছিক মৃত্রত্যাগরূপ বিশেষ লক্ষণ বর্তমান থাকিয় ইহাকে অন্য ছুই 
ওঁষধ হইতে প্রভেদ্িত করে । 


হৃদ্রোগ-পেরিকার্ডাইটিস্‌ বা হদ্হিবেষ্প্রদাহ ; 
এগুকার্ডাইটিস্‌ বা হ্ৃদস্তরবেকপ্রদাহ; হাইপারট,ফি 
অব্দি হার্ট বা হতাবরৃদ্ধি, প্যাল্পটেষণ অব দি 
হার্ট বা হৃৎকম্প |__রসবাতরোগপ্রবণতাবিশিষ্ট রোগী জরা 
উন্ব5স্‌ প্রক্কতির ভিন্ন ভিন্ন ৎবোগের ক্রিয়াক্েত্র ; বর্ষণের জলধারা- 
সংস্পর্শ এবং শরীরের জলসিক্তত। প্রভৃতি হ্বাীছেনল্ল পেবিকার্ডা- 
ইটিস ও এগুকার্ডাইটিন্‌ ক্লোগের সাক্ষাৎ কারণ! আবহাওয়া পরি- 
বন্তিত হইয়া সিক্ত শীতল ভাব ধারণ করিলেই রোগীর রোগদন্ত্রণার বৃদ্ধি 
হয়। টাইফয়েড বা পচনশীল ক্ষত প্রভৃতি ঘটিত দূষিত রসের সংমিশ্রণে 
রক্ত শোণিতের পচিতাবস্তা হইতে ইহার আন্ট প্রকার পেরিকার্ডাউ- 
টিস রোগ জন্মে। এস্থলে সাধারণতঃ ইহা করান পর প্রদর্শিত 
হয় । অর্থাৎ রোগের প্রথমাবস্থায় শবীবচালনার রোগের বুদ্ধি প্রভৃতি 
ক্র ,আ্বলক্ষণ উপস্থিত থাকিলে অগ্রে তাহ প্রযুক্ত হইয়া পরে রোগীর 
ডি ভুবাঁভন লক্ষণ উপস্থিত হইলে জ্লীডন প্রদত্ত হইয়! থাকে । 
লতঃ সাজ ক্রিয়ার মূলতত্ত্ব এই যে, ইহা শোণিতসঞ্চলনের কেন্দ্র 
স্থান টা আক্রমণ করির1 তাহার, শোণিশু সঞ্চলনের এবং শরীরের' 
বিশেষ প্রকার অন্বাতাবিক উত্তেজনার ভাব উপস্থিত করে। এজন 
প্রায় প্রর্বপ্রকার রাসু রোগেই হৃৎপিণ্ড ন্যনাধিক কষ্ট হইয়া থাকে । 
রসবাতধাতুবিশিষ্ট কুল্তিবাজ লোক, বৃহৎ বৃহৎ কলকারখানার শ্রম- 
জীবী, ঘাহাধিগকে সর্বদ| বৃহৎ বৃহৎ যন্ত্রাদি উত্তোলন করিতে 
হয় অথবা যাহার্দিগকে বড় বড় হাতুড়ি পিটিতে হয়, তাহাদিগের 
হৃৎপিণ্ডের অধিকতর শ্রম ও উত্তেক্গনা হওয়ায় হৃৎকপাট বোগ 
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€ ভাল্বুলার ডিজিজ ) ব্যতীতই হৃৎপিণ্ডের সহজ বিরৃদ্ধি ঘা হাইপারট্রফি 
_জন্মিয়া থাকে । হৃৎপিওকপাটরোগবিহীন বা এবম্িধ সহজ হৃৎবিবৃদ্ধি 
রোগের অন্তান্ত উষধমধ্যে আআর্পিক্কা ও ক্রম্মিন্ন শ্রেষ্ঠতর। 
উপযুক্ত স্থানে এই সকল উবধেব্র কালব্যাপী ব্যবহার ব্যতীত এতদ্বারা 
স্কলাকাজ্ষা কর? যায় না। 
রসবাতদ্ষিতধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তিদ্রিগের উপরিস্টক্ত অপরিমিত পরিশ্রম 
নিবন্ধন প্রার়শঃ হৃৎকম্প রোগ (70210165002 01£ 075 1)6810) 
জন্মিয়া থাকে । এইরূপ হ্ৃপ্রোগের উপসর্গন্বরূপ বাম বাছ ও স্বন্ধে 
অসাড়ভাবের বর্তমানতা অনুভূত হইলে লাস হ্বারা উপকার 
প্রত্যাশা করা যায় । রোগী বক্ষে দুর্বলতা এবং হৃৎপেশীর কান্তি- 
বোধ করে ও থে কোন প্রকার শ্রমেই তাহা বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয়। অনেক 
সমস্ন োগী খ্বিরভাবে উপবিষ্ট থাকিলেও হৃৎকম্প দেখা যাঁয়। 
এন ন্মাইট-ইহার হৃদ্রোগে রোগী বক্ষস্থলে উৎকগ্ঠা বোধ 
করে এবং ভাহান্ হস্তাল্ুলীতে বিন্ঝিনি ও চন্চনি অনুভূত হয়। 
ব্য ।ল্ম্িআ ইহার হৃদ্রোগেও বাম বাহুতে উপরিউক্তরূপ 
অনুভূতি জন্মে 
স্পাল্জেনডি'লা- দক্ষিণ হৃৎপিণ্ডের ভেণ্টিংকলের ( ধমনী- 
শোণিতকোটর ) বিবৃদ্ধি ও প্রসারণ ব| ডাইলেটেষণ রোগে অনেক 
সময়ে কফোণি (কমুই ) প্রর্দেশের বিশেষরূপ অসাড়তা জন্মে । 
এক্স] জেঙিন-রোগী বোধ করে যেন হস্ত ও শরীর 
ব্যাণ্ডেজ বা ফিতা দ্বারা কশিয়া বাধা হইয়াছে । 
হ্াইটলোজ্1 -ইহাতে শরীরের দক্ষিণপার্থে এক্ন্ন হট, 
হ্যাল্সিজ্া ও জাজের স্তায়ই অন্থভূতি জম্মে। 
প্যারটাইটীস্‌, মাম্পস্‌ বা কণমূলরোগ ।__লীস্‌ রোগে 
গ্রন্থির স্কীতি ঘোর লোহিতবর্ণ ধারণ করে এবং প্রদাহের বিসর্পব 
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( এরিসিঞ্সেলেটাস) প্রকৃতি ও রোগের টাইফয়েড অবস্থা প্রাপ্তির 
আশঙ্কা জম্মেধ অল্প্রত্যঙ্গে কন্কনানি বেদনা হয়, রোগী অস্থিরত? 
সহ পার্খ্বপরিবর্ভন করিতে থাকে এবং রোগঘন্ত্রণ। রজনীতে বৃদ্ধি পায়। 
কোন রোগের উপস্র্্ধপে কর্ণমূল রোগ জন্মিলে ইহা অত্যুত্কুষ্ট উষধ 
বলিয়া গণ্য । বাম পার্খের রোগেই ইহ1 বিশেষ ফলপ্রদ । 

স্কালেটিনা বা আবুক্ত জরের কর্ণযূল চিকিৎসায় ল্লীস্‌ সর্বোচ্চ 
পদ লাভ করিয়াছে । ব্ক্যা্‌কে ব্কান্ক্ব এবং লাইক যথা- 
ক্রমে রাসেল পর প্রদর্শিত হয়। 

লাক্কেস্িস্-ইহার রোগও বাম গ্রন্থি আক্রমণ করে। 
স্ফীত স্থান কালচে বা নীল লোহিত হর এবং দিদ্রান্তে রোগ বৃদ্ধি পায় 
ইহাতে পাতলা, কল্তানিবৎ বিদ্রাহী পুঘ থাকে 3 

দস্তশুল বা টুথেক | শৈত্যপ্রয়োগে দত্তবেদনার বৃদ্ধি 'ও 
তাপে হ্রাস হইলে সাধারণতঃ ল্রাহন উপকারী । কিন্তু ঝাঁকি দেওয়ার 
স্গাঁয় বেদনা শীতল হস্তের স্পর্শে অধিকতর উপশম পায়। দন্ত শিথিল ও 
দার্ঘতর বলিয়া অনুভূতি জন্মে। ক্ষত হওয়ার ন্যায় দত্তমাড়ি টাটায়। 
পেরিটনাইটিস্‌ বাঁ অন্ত্রবেষ্টপ্রাদাহ ।-রোগের টাই- 

ফয়েড বা পচনশীল বৈকারিক অবস্থার আভাস প্রাপ্তিমাত্র ল্লীশ্ন লক্ষণ 
বন্তমান থাকিলে ইহার প্রয়োগ বিধেয়। অত্যধিক জর, ধর্মহীন, 
শুক ত্বক, শুষ্ক ব্রিকোণাকারে লোহিতবর্ণ অগ্রবিশিষ্ট জিহ্বা এবং 
দুর্বল রোগীর শয্যাগত অবস্থ। প্রভৃতি ইহার প্রদর্শক লক্ষণ। ফলতঃ 
রোগের প্রথমাবস্থায় কোন্ঠবদ্ধ এবং শবীরচ।লনায় বেদনখর অত্যধিক 
বুদ্ধি প্রভৃতি লক্ষণের বর্তমানতায় ব্রাস্নিস্সা প্রযুক্ত হয়। 
অবশেষে কোষ্ঠবদ্ধের স্থলে উদ্রাময়, উদ্ররস্ফীতি ও ন্যুনাধিক অস্থির 
প্রক্ৃতিদ্বারা অধিকতর টাইফয্েড বা পচনশীল £বকারিকভাব 
প্রকাশিতহইলে ভ্রীতনই এক মাত্র ওবধ বলিয়া বিবেচিত । কুণ্ 


বাস্‌ টক্সিকডেগুন্‌। ৩৪৩ 


স্থান হইতে পচা, শড়া, গলিত ও পুতিগন্ধবিশিষ্ট বিষতুল্য কান্ত (5০11০ 
77216112] ) শোষিত হইয়| সাজ্বতিক অবস্থা উৎপন্ন করিতে পারে 
না বলিয়া ইহার প্রয়োগে যর্দেষ্ট উপকার হয়। এপ্টারাই:্ঈীস 
বা অন্্রপ্রদাহ, টিফিলাইটান এবং পেরিটিফিলাইটাস, 
প্রভৃতি রোগেও বোগীব উপরিউক্তরূপ অবস্থায় ইহ! অতি উৎকৃষ্ট 
ওনধ বলিরা বিবেচিত হইয়া থাকে । প্রসবাস্তিক রোগের টাই- 
ফয়েড অবস্থাতেও ইহা অতি মূল্যবান ওষধ মধো পরিগণিত হইয়াছে। 
টেল্সিভিস্থ- উপরিউক্ত রোগের উপসর্গ স্বরূপ মৃত্রযন্ত্ররোগ 

উপস্থিত হইয়া বৃক্কক বা কিডনিদেশে আকুষ্টবৎ বেদনা, রক্তময় অত্যল্প 
যুত্রতাগ অথবা মৃত্রাাত (51501055100 ০1186), উদ্রের অত্যধিক 
স্ফীতি এবং ভয়াবহ দুর্বলত! উৎপন্ন হইলে ইহাকে একমাত্র জীবন- 
রক্ষার উপায় বিয়া! জানিতে হইবে । 

উদ্ররশূল বা কলিক।-_রসবাতিক ধাতুর রোগী ব্যতাতও 
সীল উদ্রশুল জন্মিয়া থাকে । রোগী সম্মুখে বক্র হইয়া দ্বিতাজ 
হইলে এবং পায়চারি করিয়া বেড়াইলে বেদনার উপশম হয়। হ্কুল- 
হিনন্ছে বেদনায় রোগী কেবল দ্বিভাজ হইলে ও বেদন। স্থানে 
প্রবল চাপ দ্রিলে উপশম পায়। 

উপরাময় বা ভায়ান্সিয়া এবং আমরভ্তরোগ ব1 ভিসে- 
্টারি |_-ল্লাসেল্ল উদরাময় ও আমরক্ত মিশ্রিত ভাবে উপ- 
স্থিত হইয়া থাকে এবং রোগ ্বল্পতর টাইফয়েড প্ররুতি বিশিষ্ট হয়। 
ইহার বিষ্ঠায় রক্ত, ক্লেদ এবং লোহিতাত পীতবর্ণ শ্লেম্মা মিঅিত থাকে । 
এই আমরক্ত রোগে শুষ্ক ও কর্কশ জিহ্বার আরক্তিম কিনারা 
ও এ প্রকার ভ্রিকোণ অগ্র, মপ্রত্যাগকালে উরু বাহিয়। 


ছিন্ন অধোগামী বেদনা এবং বিষ্ঠাহ রভ্ময় 


৩৪৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


মাংসঞ্টত জলের বর্তমানতা লাম্সেল্ল নিশ্চয়াত্মক প্রদর্শক 
বলিয়া জানিতে হইবে । কোন কোন রক্তত্রাবী, টাইফয়েডলক্ষণযুক্ত 
বসম্তগুটিকায় রক্তময় পুষ জন্মিয়া তাহার অতি শোচনীয় অবস্থা হয়। 
কালচে রক্তময় বিষ্ঠাত্যাগকালে উকু ব্যহিয়া অধোগামী ছিন্ননবৎ বেদনা 
লক্ষ্য করিয়া ডাং ফ্যারিংটন রোগীকে হুত্ন দেওয়ায় সে সম্পূর্ণ 
আরোগ্য লাভ করে।, 

অভিঘাতিক রোগ বা ইগুরিজ ।__মত্যধিক পরিশ্রম, 
কুস্তি প্রস্ততি অঙ্গাদির ব্যায়ীমসাধ্য ক্রীড়া, সন্ধি প্রভৃতি শরীরাংশে 
মোচড় লাগা, মচকা, হেঁচকা টান এবং ভারি বস্কর উত্তোলন এবং 
হস্ত অত্যন্ত টান টান করিয়া উচ্চের বস্ত ধারবার চেষ্টা প্রহৃতি কারণে 
পেশীবিশেষের অথবা পেশীগুচ্ছের কণুরা বা টেগুন ও তান্তব বিল্লী 
বা এপন্থরোসিস্‌, সদ্ধির বন্ধন 'বা লিগাঁষেণ্ট এঘং স্মানুবেষ্ট বা 
নিউরিলিম। প্রভৃতি যে কোন প্রকার তান্তবোপাদাঁন বা ফাইব্রাস 
টিস্থ আঘাতপ্রাপ্ত হউক রাসটকৃস তাহার একমাত্র ওষধ। 
উপরিউক্ত কারণে কখন কখন অক্গাদির পক্ষাঘাত হইয়া থাকে, 
তাহা, এবং অপরিমিত বলপ্ররোগে বহুদিন ধরিয়া ফ্ুৎকার ছারা কোন 
প্রকার বাশি বাজাইলে কখন কখন ফুস্ফুস্‌ হইতে যে রক্তত্রাব হয় 
তাহাও ল্ীস্‌ আরোগ্য করিতে সক্ষম। ল্লাসেল্র এই সকল 
আধাতজ রোগে “রোগী শরীর চালনা করিতে আবম্ত 
করিলে.প্রথমে বেদনার ব্র্ধ এবং কিছুকাল চালন। 
করিলে পরে তাহার হ্রাস+ এই বিশেষ পরিচিত প্রদর্শক লক্ষণ 
বর্তমান থাকে । 

বক্তা এবং গাথকর্দিগের সবলে স্বরযন্ত্রের ব্যবহারবশতঃ স্বরদোষ 
ঘটিলেও লন দ্বার উপকার হয়। 


রাস্‌ টক্সিকডেও্ড ন্‌। ৩৪৫ 


আর্পিবল- ইহার ক্রিয়া বন্ধনী অপেক্ষা পেশীতে অধিকতর। 
এজন্য অপরিমিত শ্রমাদ্দিবশতঃ পেশীর টাটানি বেদন1 হইলে ইহাই 
সর্ব্বোৎকুষ্ট ঁষধধ বলিয়া বিবেচিত। রোগীর অন্ভূতি জন্মে ঘেন 
তাহার গাত্র পিষ্ট হইয়াছে । ইঞ্লাতে ক্াসেল্ ন্যায় আকৃষ্টবৎ *অন্ধু- 
ভূতি জন্মে না। কোন গ্রন্থি মচকাইলে অথবা তাহাতে যোচড় লাগিলে, 
বন্ধনী বা লিগামেন্ট ব্যতীত অন্যান্ত কোমলোপাদানের প্রদাহ না 
জন্মিলে আিকি1 তাহার উষপ হয় না। 

আন্সলেন্নি ান্ন -ইহাঁও অপরিমিত পরিশ্রম» বিশেষতৃঃ উচ্চ 
পাহাড় পর্বত'দির আরোহণের পরিশ্রম নিবন্ধন কুফল আরোগ্যে 
ফলপ্রদদ। | 

কুলাম্ান্ন গ্রন্থি বিশেষতঃ শুনগ্রন্থি আঘাত প্রাপ্ত বা দুষ্ট 
হইলে ইহা,উপকারী। 

াল্হুভিব্গ এট্িিড-্গ্স্বাস্ত্য ব্যক্তিদিগের শরীরের বহু 
দ্দিন স্থায়ী টাটানিযুক্ত কালো ও নীদ্দবর্ণ কলক্ষ আরোগো উপযোগী । 

ক্যাঁক্েত্লিসন-ইভা বিষাক্ত ক্ষতের পক্ষে উপকারী । 

এল্লানিক্সা ভাইক্স।ডেস্মা বন্দুকের গুলি লাগিয়া ক্ষত 
হইতে রক্ততআ্রাব আরোগা করে। 
ক্সলাতি জোগ আলা ভ্িউদ্ম্যাডি জন. 1 রোগপ্র বণতা- 
বিশিষ্ট অথবা বসবাতিক ধাতুগ্রত্ত রোগী জ্াঁভন রোগের ক্রিয়াক্ষেত্র । 
এজন্য জবর ও প্রদাহসপ্যুক্ত তরুণ এবং জর ও প্রদাহহীন পুরাতন এই 
উতর প্রকার রসবাত রোগে ল্তন প্রযোজা হইলেও শেবোক্ত প্রকার 
লোগেই ইহ! অধিকাংশ সময়ে ব্যবহৃত হয়। হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসা 
প্রণালীর আবিষ্কার হইতেই ভুবাডন এবং ক্রাজ্্ন্নিজা রসবাত 
রোগের উৎকৃষ্ট ওঁষধ বলিয়া গণ্য হইয়াছে । এপ্রন্য এই ছুই ওঁষধের 
প্রভেদ্ ক লক্ষণ নিয়ে প্রদত্ত হইল। 


৪৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


লাস । | বভ্রাইগুলিস্সা। 

'কনকনানি এবং বেদনায় উপ- কনকনানি ও বেদনার উপশম 
শম পায় বলিয়া রোগী অস্থির হয় বলিয়া রোগী সম্পূর্ণ স্থির 
থাকে ও অবিরত শরীর চালনা | থাকিবার বলব, ইচ্ছ। প্রকাশ 
কারিতে চাহে। কবে $ থাপি কথন কথন বেদনার 

বিশেষতঃ ইহা; পেশীবেষ্টা আতিশযে; রোগী শরীর চালনা 
বঞ্ধনী বা লিগামেন্ট এবং কগুরা | করিতে বাধ্য হয়। 
বা টেওন প্রতৃতি তান্তবোপাঁদান | সম্পূর্ণ সান্ধর এবং পেশীর 
বা ফাইব্রাস টিস্থুর রসবাত রোগে | রসবাভ রোগে ইহা বিশেষ উপ- 
ফলপ্রদ। | কারী ওষধ। 

তপ্ত এবং ঘর্খাক্ত শরীরে |. শৈত্যসংস্পর্শ ইহার রোগের 
আদরশৈত্যের সংস্পশ ইহার রোগ | অক্টতম কারণ হহুরোও তাহার 
কারণ । | কোন বিশেষতা দৃষ্ট হর না) অন্তা্ঠ 

| কারণেও ইহার রোগ জন্মে 

ল্াঁছেন্ল রসবাতলক্ষণমাত্রেরই শরীরচালনার উপশম এবং 
শারীরিক স্থৈর্ষ্য বৃদ্ধি হয়। আক্রান্ত অঙ্গ আড়ষ্ট হইয়া থাকে বলিয়া 
উপবেশনাদি হইতে উত্থান কদ্দিতে প্রথম অঙ্গ চালনা কষ্টকর ; 
£কন্ত চালন1 করিতে করিতে পরে রোগী উশশম বোধ করে! তাপ 
প্রয়োগেও ইহা রোগের উপশম ঘটে। আর অখবহাওয়ায়ঃঝাটিকা সমন 
এবং শৈতো রোগের বৃদ্ধি হইয়া থাকে । আবহাওয়ার পরিবর্তনে 
কব ডেশু,শৌল রসবাত রোগ বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয়। 

ক্রেন রসবাত'ক্রান্ত অঙ্গ প্রথমে কঠিন বাঁ অনমনীঘ এবং 
টাটনি বেদনাযুক্ত। আক্রান্ত শরীরস্থানে ছিহ্লব্, আকৃষ্টব ও পঞ্ছণ- 
ঘাতবৎ অনুভূতি জন্মে এবং সুচিবেধ হওয়ার গ্ায় কষ্টও বিরল 
নহে। হঠাৎ পৃষ্ঠের “ফিকৃ” বা খল্লীবৎ বেদন। জ্লাস্‌ আরোগ্য 


রাস্‌ টক্সিকডেও্,ন্‌। ৩৪৭ 


করিতে সক্ষম! পৃষ্ঠের গভীর পেশ্ঠার্ঘসহ জ্ীেল্ল বিশেষ সম্বন্ধ 
থাকায় অন্ঠান্ঠ ওঁধধাপেক্ষা অধিক সংখ্যক কটিবাত বা লাম্বেগো 
রোগ ইহা দ্বারাআরোগ্য হইয়া থাকে । পেশা প্রভৃতি কোমলো- 
পাদানের আঘাত প্রযুক্ত বেদনা_ও স্ফাঁতি প্রসৃতি অনেকদিন স্থায়ী হইয়া 
পুরাতন রসবান্ প্রকৃতি ধারণ করিলে ধেরূপ শমধর্ণিক্ তাহার 
ওঁষধ, তিন্ন ভিন্ন প্রকারের তান্তবোপাদ্বানের অতিঘাতনিবন্ধন রোগে 
ল্লীস্ন তজ্প উপকার করিয়া! থাকে । অবস্থান্থসারে শরীরের যে 
কোন অংশের রসবাত রোগে জ্বীমেক্র প্রয়োগ্রিতা খাকিলেও অপঃ 
অঙ্গের রোগেই ইহা বিশেষত লাভ করিরাছে। নিষ্রে ল্রীজন রোগের 
প্রদর্শক লক্ষণ প্রদ্বত্ত হইল ৪-- 

১। অবিশ্রান্ত শরীর চালনায় রোগধন্ত্রণার উপশম ; কেবল কটি- 
বাতের যন্ত্রণা তাহাতে কখন কখন রুদ্ধি পাপন । 

২। আক্রান্ত শরীরাংশের কাঠিন্য বা অনমনীয়তা এবং টাটানি 
বেদনা । 

৩। শরীরচালনার আরন্তে কষ্টের বৃদ্ধি । 

৪। আর্দ,শীতল আবহাওয়ায় এবং শৈত্যসংস্পর্শে রোগের খ্বদ্ধি; 
শীতল বাু সহ্থ হর নাঠ বোধ হয় যেন তাহাতে ত্বকে বেদনা হয়। 

৫। সকল কষ্টেরই তাপে উপশম । 

শরীরের স্থানবিশেষের সুস্পষ্ট ও উচ্চতর অস্থিপ্রদেশের বেদনা 
ল্লাঙন আরোগ্য কযিয়া থাকে, কেননা এ সকল বেদনা! অস্থি- 
বেষ্ট বা পেরিঅষ্টিয়ামের বসবাতিক রোগবশতঃ জন্মে । 

এনাক্কার্ভিক্ান্ম ই রসবাতাক্রান্ত গ্রীবার প্রথম চালনায় কষ্টের 

বুদ্ধ, পরে উপশম হয়। 
. কনাক্রান্মঅঙ্গচচালনার আবরস্তে বেদনার বুদ্ধি) কিন্তু অধিক 
সমর চালনায় হাস । 


৪৮ হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


লাইন এবং সীল্ন্‌স্‌-ীরে চালনায় উপশম | 

কফেল্লীন্ম২-রজনীতে ধীরে চলিয়া বেড়াইলে ইহার ন্সায়ুশুল 
এবং রসবাতের বেদনার উপশম । 

বাশ ক্েডিক্যান্ন- পান আকুষ্ট ও ছিন্নবৎ এবং মন্তক- 
পশ্চাতে রসবাতিক বেদনায় উপকারী । বক্ষের দ্সাযুশূল স্কন্ধে যাইলে 
ইহা দ্বারা আরোগ্য" হয়। হস্তে আল্নার ন্সায়ুশূলও ইহ দ্বারা 
আরোগা হওয়! সম্ভব । / 

ব্যাল্মিন্সী ল্যাটিক্রুজিিক্]পদ বাহিরা নিয়াতিমখী 
ছিন্নবৎ বেদন1; পদের স্ফীতি এবং জ্বর থাকে না, কিন্তু রোগী 
অত্যন্ত দুর্বল হয়। এই সকল লক্ষণে ইহা হ্ভনৃচি সহ তুলনীয় । 

লিডা্ন এবং কুনল্্িন্গান্ম- উভয়েই সন্ধির তীক্ষ ছিন্- 
বছ বেদনা, পক্ষাঘাতবৎ দুর্বলতা, অসাড়তা এবং সন্ধির উপরিতাগের 
শীতলতা উৎপন্ন করে। ল্রাসেনল্র স্তায় উভয়েরই প্রতোক পদস্থলনে 
মন্তিষ্কে টাটানি বেদনা উপস্থিত হয়। ভিনভ্ঞাম্মেলর বিশেষত্ব 
এই যে+,ইহার বেদনা প্রথমে শরীরাধঃ আক্রমণ করিয়া ক্রমে 
উদ্ধে যায়ঃ ইহার গাউট শধ্যাতাপে বৃদ্ধি পায়, পদের শোথবৎ 
স্ষীতি জন্মে এবং ইহা ব্লচিন্কীন্েল্র অপব্যবহাব ঘটিত কুফল, 
বিশেষতঃ দুর্বলতা সংশোধন করে। লিঙজাম্মেল্ল সন্ধির আকুষ্টবৎ 
বেদনার ওয়াইন মছ্চপানে বৃদ্ধি হয়। ন্কল্টিন্লাম্মেল 
বিশেষত্ব এই ষে, ইহার বেদনা স্থানপরিবর্তনশীল, সন্ধ্যাকালে বৃদ্ধি পায়, 
ইহার রোগী অত্যন্ত দুর্বল এবং তাহার আমাশয়াজীর্ণ ও খানের 
ব্াণে ঘ্বণা এবং বিবমিষা বর্ণমান থাকে । 

ন্বন্যাক্ক্ু হকীর্্ধ__জলসংস্পর্শ নিবন্ধন ইহাতে ল্রা।জেনল্ল্ স্তায়, 
রসবাত রোগ জন্মে। পৃষ্ঠ এবং স্কন্ধের পেশীর রসবাত রোগ ল্লাছেন 
আরোগ্য না হইলে ইহা আরোগ্য করিতে সক্ষম। 


রাস্‌ টক্সিকডেগ্ুন্‌। ৩৪৯ 


হ্যান্ছে জু, পুরাতন রসবাত রোগ এবং কটিবাতের বেদনা 
শরীরচালনার আরম্তে ব্বদ্ধি ও ক্রমামত চালনায় হুদ পাইলে ইহা? 
র্লাসেন্স কারধ্যপুরকরূপে ফলপ্রদর | 

অধঃচোয়ালাস্ডির স্থানচ্যুতি বা ডিস্লোকেষণ ।-_ 

রসবাত রোগীর চুর়ালাস্থির সন্ধিকু বেদনা হইয়া চুয়াল তগ্র হওয়ার ন্যায় 
অনুভূতি জন্মিলে ব্রীঙন দ্বারা উপকার হয়। চর্ধবণের ক্টায় মুখের 
চালনা করিলেই চোয়ালের কর্‌ করু শন্দ হয়| সহজে অধঃচোয়ালের 
সন্ধিষ্থলন হইলে ল্লাঙন তাহার সংশোধনে সক্ষম । ইঞ্রঠেজিনজু1 শু 
পেউই,লিয্ীন্ন, এস্কলে রাসসহ সমক্রির । 

০েলুলাইট্িস্‌ লা বোৌন্িন্চোস্পাদনও্রচ্োহ।- 
কোবময় ঝিল্লীতে ল্াস্নেল বিশেষ রোগজ ক্রয় আছে। ইহ] তাহার 
প্রদাঠ উত্পর করে। সাধারণতঃ এই প্রদাহ ভিকথারয়া, ইরিসি- 
পেলাস্‌ এবং চক্ষুপ্রদাহ প্রভৃতি রোগের আন্বঙ্গিকরূপে উপস্থিত 
হয়। ইহার বিসপ ও চক্ষুরোগে পুরসঞ্চার হম্স এবং চক্ষুক্ষোটরাভ্যন্তরে 
পুষ জন্মিলে ভাঙার বেদনা তীরবেগে মণ্তিষ্ধ ভেদ করিয়া মণ্ডকের পশ্চা্ 
পারে যায়। ল্রঃঙন এবং এস্পিক্লা কোধময় বিলা প্রদাহের 
প্রতেদ এই যে শেষোক্ত ওঁযথে কোবময় বিল্লীতে পুয়শোথ লা 
এবসেস্‌ জন্মে না। 

সবিরাম জ্বর বা ইপ্টরমিটেণ্ট ফিবার।-_ত্রীন্মকালে 

তণ্ত ও ঘর্মাক্ত শরারে সান এবং অন্যান্য প্রকার আত্রশৈত্যসংশ্রর 
এই লীন জ্বরের কারণ । ইহার অতি তীক্ষ শীতকম্পে রোগী বোধ 
করে যেন গাত্রে বরফবৎ শীতল জলের ছাপ দেওয়া হইতেছে, 
অথবা তাহার রক্জবহা নাড়ী বহিয়! শীতল শোণিত ধাবমান হইতেছে; 
শীত অন্যতর পদে, সাধারণতঃ উরুতে, কখন কখন অংসফলকাস্থি বা 
্ক্যাপুলাস্থিদ্ববের মধ্যবর্ত স্থানে, প্রায়শঃ অপরাহ্থ৫টা হইতে রজনী ৯টার 


৩৫০ হে'মিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


মধ্যে আরম্ভ হইয়া! অন্ঠান্স শরীরাংশে বিস্তৃত হয়। এই অবস্থায় 
অন্ঠান্ত লক্ষণমণ্যে তীক্ষ রসবাতিক বেদনা, বিরক্তিকর শুষ্ক ও দুর্ববলকর 
কানসি এবং অস্থিরভাসহ শত্বীরচালনা অথবা ইতল্ততঃ ভ্রমণ প্রভৃতি 
প্রধান। ইহার বহিস্থ শীতের অবস্থার অভ্যন্তরীণ তাঁপ বর্তমান 
থাকে £ তৃষ্ণ থাকে না। 

অতি ভয়াবহ শীক্ষ ভাপে রোগীর বক্তবহা নাড়ীর অভান্তরে গলিত 
পাতু স্রোতের অনুভূতি জন্মে । অতিশর অস্থিরতা, সব্বশরীরময় অতি 
ভয়াবহ চুলকনার চুলকাইলে বৃদ্ধ; এরূপ আমবাতের উত্ভেদ এবং ওষ্ঠে 
বসবিদ্বিকার উৎপত্তি প্রভৃতি এই অনস্থার অন্যাঙ্গ প্রধান লক্ষণ । 

অতি প্রচুর ঘন ভইয়| জ্রত্যাগকালে রোগী নিদ্রিত হইরা পড়ে 
এবং তাহার আমনাত অন্তর্দান করে| 

নেউন্মিউতম্ক্রেত। এবং এআল্েসাকিজর শীত কটিদেশে 
আরভ্ত হইয়া অন্য স্থানে প্রসারিত হইয়া! থাকে । শীতাবস্থায় "ষ্চ 
ও বিরক্তিকর কাসি, হিনক্ননা এবং আভ্ন্হালে ও বেখিতে 
পাওয়া যায়। 

টাইফয়েড জ্বর বা সম্নিপাতিক জবর বিকাঁর।--টাইফয়েড 
৭1 পচনশীল জ্বরবিকার ।-_রসনাভিক খাতুগ্রপ্ত ব্যাক্তই লাঁস্ন 
রোগের ক্রিয়াক্ষেত্র, এজন্য ইহার সর্বপ্রকার রোগেই ন্যুনািক 
বুসবাতিক বেরনা ও অস্থিরতাদ্ি বর্তমান থাকে। অন্যপক্ষে ল্রাঙ্ন 
রোগমাত্রইঃ বিশেষতঃ ইহার তক্রণরোগমাত্রই প্রায় ন্যুনাধিক টাই- 
ফরেড প্রৰ্$তিবিশিষ্ট হয় এবং সর্বপ্রকার রোগেরই অবস্থাত্তর ঘটিয়া 
টাইফয়েড প্রকৃতি প্রাপ্ত হইলে তাহাদিগের অবস্থাবিশেষে আলাল 
প্রয়োগ হইয়া! থাকে । মূলেই যে ইহা শোণিতের দৃষিতপরিবর্তন কারী বন্ত 
তাহা ইহার তরুণ রোগের অধিকাংশ লক্ষণেই, বিশেষতঃ নাড়ী, জিহ্বা 
এবং বিষ্ঠার প্রক্কতিতে বিশেষ প্রতীয়মান হয়। -ইহার নাড়ীর প্রকৃতি 


ন 


রাস টক্সিকডেগু ন্‌! ৩৫১ 


কখনই এবছনম ও হেল প্রভৃতির স্তায় কঠিনস্পর্শ ও প্রবল হয় 
না ছুর্বল। কোমল ও অগ্ঠান্ত বৈকারিক প্রক্ৃতিবিশিষ্ট থাকে £ 
. জিহ্বা অধিকাংশ স্থলে শুধ্) অতি লোহত, ফাটা এবং কটা 
প্রভৃতি বৈকারিক লক্ষণযুক্ত এবং বিষ্ঠাও প্রায়শঃ জলবৎ অপকৃষ্ট ও 
মাংসধৌত জঙ্গের স্টার রক্তবিশ্রিত এবং তুর্গন্ধময়। একারণ আন্ধ্- 
ঝেষ্ট প্রদাহ বা! পেরিটনাইটিন্‌, নিউমোনিয়া, ক্কালেটিন। 
এবং ডিকফথিব্িয়া প্রভৃতি রোগ অনেক সময়ে টাইফয়েড প্রকৃতি 
পারণ করিয়া নিয়লিখিত টাইফঘেড লক্ষণ প্রকাশ করিলে জ্রাসেল 
অধিকাবতুক্ত হয়। 

টাইফয়েড ফিবার 1-__হানিমানের সময় তইতেই টাইকরেছ 
জলচিকিৎসায় লাঙল অতি প্রধানস্থান গ্মধিকার করিয়া আসিতেছে । 
ইহার প্রোগে রস, রক্ত; আবাদির অত্ান্ত পচনশীল অনস্থা ঘটে । আমা- 
শয় ও অস্ত্রের ক্রির়াবিত্রাট উপস্থিত হয়। উদর স্ফীত এবং আোণি 
বা উলিয়াক এ প্রীগাদেশ স্পর্শে বেবনাযুক্ত থাকে । গর্লিত মাংসের 
ন্যায় ভয়াবহ দ্রর্গন্যুক্ত* পীতাভ কটা ও ক্রেদমর উদ্ররামর হয়। 
কখন লা রোগী নিদ্রানস্ায় সাড়ে মলত্যাগ করে। ধারণের 
অক্ষমতা নিবন্ধন মৃত অনৈচ্ছিকরীপে গড়াইতে থাকে! কখন কখন 
বন্্াদিতে ঈবৎ লোহিতবর্ণ মৃত্রকলঙ্ক দুষ্ট তয় । জিহ্বা ঘোর কটা, 
শুষ্ক এবং ফাটা থকে, কখন কখন এর ফাটা অত্যন্ত বিস্তৃত হওয়ায় 
রক্তআ্রাব ঘঠে। অনেক সময় জিহ্বাপর্খে দত্তকলঙ্ক পড়ে এবং 
মুখ, জিহবা ও দত্ত কটাসে আটা শ্লেম্াজড্রিত থাকে । জিহ্বাগ্রের 
লোহিতবর্ণ ত্রিকোণাকার অংশের বর্তমানতাঁ, অঙ্গের, বিশেষতঃ 
অধোঅঙ্গের ছিন্নবৎ বেদনা, অসহনীয় পৃষ্ঠশৃলগ এবং অস্থিরতার 
ঘন ঘন পার্থ পরিবর্তন, উঠা বসা প্রভৃতি বিশেষ লক্ষণ এ রোগেও 
ন্যুনাধিকব্ূপে উপস্থিত থাকিয়া লীস্নেল্র প্রযোগিতার কারণ হয়। 


৩৫২ হেযিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


অনেক সময়েই ক্ীস্টাইফয়েড অররোগীর মস্তকে প্রবলবেগে 
রক্ত ধাবিত হইয়া মুখমণ্ডলে হঠ্যৎ শোণিতঙ্ছাস ঘটে। প্রবল 
শিরঃশূল জন্মে এবং রোগী বোধ করে যেন ললাটদেশে তক্তার 
্ায় কোন বস্ত আট1 রহিয়াছে । নাসিকা হইতে রক্তত্রাব হইমা শিরঃ- 
শূলের উপশম হয়। প্রললাপলক্ষণে রাসূরোগী কখন কখন শখ্যা হইতে 
ক্র প্রদ্ধান করিয়! পলায়নের চেষ্টা" করিলেও কিছুমাত্র জ্ঞান 
থাকিতে সামান্ বিরক্তি ও অসন্তষ্টি ব্যতীত বিশেষ উগ্রত্তা ও 
উক্বত্ব প্রকাশ করে না। প্রলাপাবস্থায় রোগীর শারারিক ও মানসিক 
স্থিরভা থাকে নাঃ রোগী উঠা, বস! ও পার্খথপরিলর্ভন করে। কখন 
কখন রোগের প্রথমাবস্থায় অতিশয় দুর্ধবলভাবশতঃ রাসরোগী সম্পূর্ণ 
স্থির থাকিতে ইচ্ছ! করে, কিন্তু এপ ঘটন। অতাব বিরল 
বিয়া জানিতে হইলে 1 রোগী সর্ব বিষয়ে উদ্বাসতাব ধারণ করে। 
কখন কখন লোগীর ভ্রমদর্শশ হর। তাহার শুক্ৰধাকারীগণ তাহাকে 
বিষ খাওয়াইবে বলিয়া ভীত হইয়া পথ্যাদি খাইতে চাহে না 
(হাসা) অজ্ঞানতা গভীরতর হইলে কোন প্রশ্নকারিলে বোধ হয় যেন 
অনিচ্ছাবশভঃ রোগী অভিদীরে অথবা বিরক্তভাবে উত্তর প্রদান করে। 
নিডরাবগ্থায় রোগী মাঠে ত্রষণ করার ও অতি পরিশ্রমসাধ্য কাধ করার 
স্বপ্ন দেখে। কখন কধন হান্সসাব স্টায় ইহাতে গোগী কাজকর্খ- 
বিষয়ক প্রলাপ কহিয়। থাকে । রোগীর গাত্র শুষ্ক ও তপ্ত থাকে। ঘর 
হইলে তাহা পরিমাণে প্রচুর ও অন্প্রাণ হয় এবং গাত্রে ঘামাচি জন্মে 
অনেক সময় স্ত্রীরোগীর জরাধু হইতে রকৃত্রাব ঘটে, কিন্তু তাহাতে 
রোগের কোন উশশম হয় না। আমদ্বা ইহাকে অতি কঠিণ লক্ষণ 
বলিয়া জানি । রাসরোগে বক্ষে শোণিতের সবাধগতিবশতঃ ফুসফুসে 
বক্তাধিক্য জগ্মিলে শ্েম্মার গয়ার প্রভৃতি নিউন্সোনিস্্ালল লক্ষণ 


উপস্থিত হয়। 


রাস্‌ টন্সিকডেগুন্‌। ৩৫৩ 


ফ২নফল্লাসননিউমনিয়ার উপরিউক্ত উপসর্গ ও উদরাময় 
শ্রাে আরোগ্য না হইলে তাহার পর স্স্ন প্রযোজ্য । ইহার 
বিষ্ঠা পীতবর্ণ এবং রক্তরেখাযুত্ত, কখন কথন দেখিতে “মাংসের 
জলের” ন্যায়। 

আর্সেন্িনকি-অস্থিরতা্দি ল্লাসললক্ষণ তাহাতে উপশমিত 
ন| হইয়া সাংঘাতিকরূপে বুদ্ধি পাইলে ও রোগী ক্রমে দুর্বলতার চরম 
সীমার উপনীত, উৎকগ্ঠযুক্ত এবং ভয়ানক অস্থির হইলে এবং 
সৃত্যুতয়ে ছটফট করিতে থাকিলে নাসের পরিবর্তে ত্য 
প্রযোজ্য । 

ন্সিউ এট্িন-ইহাতেও রোগীর রোগঙ্জ উত্তেজনাপ্রবণতা বর্ত- 
মান থাকে । ইহাতে শারীরিক রস রক্তাদি জান অপেক্ষা অধিক- 
তররূপে পচিত হয়। অত্যধিক ছুর্বলতা বশতঃ ইহার রোগী শধ্যার 
নিক বা পদ পার্খে নামিয়া যার । 

বন্দ্ধ িিজ-রাসে রোগ উপশমিত না হইয়া রোগী 
জীবনীশক্তির অতি চরম, নিস্তেজ ও জড়বৎ অবস্থায় উপনীত হইলে ইহ? 
প্রযোজা। রোগীর জৈব প্রতিক্রিয়ীশক্তির চিহ্ন মাত্র খাকে না: 
অঙ্গ প্রত্যঙ্গ* বিশেষতঃ জান্থ হইতে পদ পর্য্যস্ত অঙ্গ শীতল এবং 
শীতল ঘন্মারৃত থাকে । নাড়ী ছূর্বলতর থাকিয়া অবশেষে লুপ্ত হইয়! 
যায়। বিষ্ঠায় অতি ভয়াবহ দুর্গন্ধ থাকে। 

্যাপ্টিসিস্রা _ অস্থিরতা, কটা গ্রিহ্বা এবং শরীরের টাটানি 
প্রভৃতি লক্ষণে ইহা রাসের সমান। প্রভেদ এই যে, শধ্যায় ছড়ান 
অঙ্গনিচয় একত্রিত করিবার জন্য রোগী শষ্যায় ঘূরিতে থাকে। অস্থির 
ভাবে শয্যায় ক্রমাগত পার্্বপরিবর্তনে ল্লাহেনেল্র বেদনাদি ঘন্ত্রণার 
উপশম হয়। জ্রতেল্র ভ্রিকোণাকার লোহিত জিন্বাগ্র ব।+প্িতে 
নাই। বিষ্ঠার হূর্খন্ধ ল্লাঁস অপেক্ষা ইহাতে অধিক। 


১৬০ 


৩৪৫৪ হেমিওপ্যা্ির ৈস্ধ্য“বিজ্ঞান। 


ক্কক্ন এহিন-ইহা কাজে পরে প্রযোদ্ধ্য। অধিকতর 
ছুর্বকতা বশতঃ রোশী নিশ্চেষ্ট ও শব্যাগত্ত থাকে। বিষ্ঠা রক্ত ও 
ক্লেদযুক্ত হয়। নাসিকা হইতে রুক্তত্রাব হুইলেএ রোগী কোন উপশম 
পায় না। 

উউাকান্জেলক্া্ম-খ্যাতন্তায়] ডাং বনিংহলেন পুত্রের টাই- 
ফয়েড জ্বরে অস্থিরতা! থাকায় আ্াজন ব্যবস্থা করেন, কিন্তু তাহাতে 
কোন ফল দর্শে না। উ্যাব্ীকুহেনও এরূপ অস্থিরতা এবং জিহ্বায় 
মান্চিত্রবৎ কলঙ্ক থাকে; তাহার পুত্রের জি্বাতেও এরূপ কলঙ্ক 
দেখিয়! তিনি ইহা প্রয়োগ করায় রোগী অচিরাৎ আরোগ লাভ করে। 

বিষর্ণযোগ বা ইরিসিপেলাস্‌ 1-_রসরিখ্ষিকোৎপাদক 
(9$100187) বিসর্পরোগে ক্লাস মহোপকারী ওউধধ। আক্রান্ত 
ত্বৃস্থান কাল্গচেলোহিত্বণ থাকে ও তাহাতে রসবিষিক৷ জন্মে। ইহার 
রোগ মন্তকঃ মৃখযণ্ডুল অথবা জননেন্দ্রিয় প্রদ্বেশের ত্বক বিশেষরূপে 
আক্রমণ করে। রোগীর শীতকম্পের পর প্রবল জ্বর ও ত্বীক্ষ শিরঃশুল 
হয়। শৈত্যসংম্পর্শ ও জলসিক্ততা সাধারণতঃ এই রোগের 
কারণ ॥ টাইফয়েড প্ররুতির বিসর্পরোগে পৃয় সর হওয়ায় 
বঅপকুষ্ট, পাতলা এবং ছ্গন্ধ পুয় নিঃসৃত হইলেও ইহা উপকার করে। 
ইনার রোখযাত্রেই অঙ্গ প্রত্যন্ষের বেদনা এবং অত্যধিক চুলকন! 
ও জ্বালা থাকে । «শরীরের বামপার্খ হইতে দক্ষিণ পার্খে রোগের 
গতি” হুবাফ্নেহয বিশেষ প্রদর্শক বলিয়া জানিতে হইবে ॥ মুখের বাম 
পার্থ হইতে দক্ষিণ পার্্বগামী রসবিস্থিকাহীন অনেক রিসর্পরে।গ 
ত্বারা তুবত্ন হারা অতি সত্বর আরোগ্য করিক্লাছি। সুখের কোন 
প্রকার ইরিসেপিলাস রোখের বামদিক হুইতে দক্ষিণ- 
ছিকে যাওয়। জাজের পক্ষে শ্রেষ্ঠ প্রদর্শক । 

এন্সিঙন- ইহার রোগ দক্ষিণপার্ব হইতে বাম পার্থে বিস্তৃত হয়। 


রান টল্সিকডেগ্ুন্‌। ৩৪৫৫ 
আক্রান্ত ত্বকৃম্থানের বর্ণ খোলঃপী বা. লালের আক্তাযুক্ত অথবা! ঘোর 
বেগুনে,হয় ও স্পোৌিজ্বুত্ডন থাকে । তৃষা থাকে না। 
আবর্পিন্বিত-_ক্রেগ জনাস্‌ ইরিলিপেলাস্‌ ব! ত্বকের. গভীর দেশর 
কৌধিক বিল্ী আক্রমণকর বিসর্পরোগে রুগ্ন অঙ্গ স্পর্শাসহিষু ও চাপে 
বেদনাযুক্ত থাকে এবং তান্বা' খঞ্জজ প্রাপ্ত হয়। আম্িন্বিগাক্স বহিঃ 
প্রয়োগে রোগ জন্মিলে ক্যামন আরোগ্য করে। 
ক্যাবল গুল? _ক্রেগমনাস্‌ বিসর্প রোগে ইহার বহ্িপ্রয়োগ 
'উপকারী । 
আরক্ত স্বর. ব! স্কার্লেটিন! ।--ছুধিত ও টাইফয়েড আরক্ত 
'আরের ল্াস্উরন্ষস্‌ অন্কতম উৎকৃষ্ট ওবধ। শিশু তজ্জাগরন্ত ও 
অস্থির থাকে। ত্যহার জিহ্বা লোহিতবর্থ ও কথন কখন মন্ণ, গলদেশ 
ও তন্লিকটস্থ স্থান কালুচেলোহিত এবং বিশেষ প্রকারের শোথযুক 
হয়। বাম কর্ণমূল ব! প্যারটিড গ্রন্থি, গ্রীবা ও কখন কখন কক্ষস্থল 
প্রভৃতি সর্ধবগান্রের লসীকা গ্রস্থিই বিবার্ধত হয় এবং তাহ্থাতে পুয়ও 
জন্মিতে পারে। খ্রীবার কফোষম্র বিলীর প্রদাহ জন্মিয়া গ্রীরাদেশ 
স্ফীত এবং তাহার ত্বকের বর্ণ কাল্চেলোহিত অথবা নীলাভ বির্পবৎ 
হয়। উত্তেদ সম্পূর্ণ বাহির হয় না এবং বাহির হইলেও তাহা দেখিতে 
ঘামাচির স্তায় ও কাল্চে থাকে। ল্লা্েনে জীবনীশক্তি আক্রান্ত 
হওয়ায় জ্ঞানেক্রিয়ের অবসাদ ঘটে। রোগী 'তন্ত্রাগ্রস্ত থাকে ও 
বহু প্রলাপ কহে। সর্বপ্রকার শ্রাবই উগ্র ও বিদ্বাহা গু প্রাপ্ত হয়। 
শরীর শীর্ণ ও দুর্ববল হইয়! যায়।, | 
ল্যান্কেত্নিস্‌ ও এলান্াস্‌্-াতন অপেক্ষাও আ্মরিক- 
তর টাইফয়েড অবস্থাপন্ন দুর্বল রোগীর ওঁষধ। ইহারা ল্াজেন 
পরে প্রযোজ্য । ত্বকে কালচেনীলবণ যৎসামান্ত উত্তে্ঃ গ্ললম.ধ্যের 
স্ফীতি গ্রীবার কোষ্ময় বিল্লীর সরস অবস্থা, নালিকার বিদ্াহীশ্রাব 


৩৫৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


এবং শিশুর তন্দ্রা ও হীন ভাব বর্তমান থাকিলে এনীক্াড্ন 
উপকারী । 

এল্লাম্ম ডি.ফি-ইহাতেও নাসিকা হইতে এলান্াঁত সল্প 
টায় বিধ্বাহথীত্রাব নির্গত হয়। ক্ষতযুক্ত ও ফাটা মুখের কোণ হইতে বক্ত 
পড়ে। মুখলালাও. উগ্রগুণবিশিষ্ট । শি উত্তেজনাপ্রবণ ও অস্থির । 

এপ্পিস ম্মেল- প্রবল জ্রভাপ, অস্থিরতা, স্নায়বিক কম্প, 
রক্কিমাবিশিষ্ট যুখগহ্বর 'ও গলাভ্যন্তর এবং ফোক্ষাযুক্ত জিহবা, ত্বরিত 
দুর্বলতার আক্রমণ, মৃত্রের স্বল্পতা, নিদ্রালুতা ও খামাচির ন্তার উদ্ভেদ 
প্রভৃতি লক্ষণ দ্বারা ইহাকে ভুত উন হইতে ত্রপূর্ববক প্রতেদিত 
করা আবশ্তক। স্কালেটিনা রোগে ইহার প্রয়োশ তাদৃশ সাধারণ নহে । 
ইহাতে প্রায়শঃত্বকের ও গলার শোখিত ভাব (০567)2) দৃষ্ট হয় এবং 
ত্বকে চিমটি কাট] ও ছলবেঁধার ন্যায় অনুভূতি জম্মে। আরক্তজরাস্তিক 
লালামেহ বা এল্বুমিস্থরিয়া রোগের ইহ! ফলপ্রদ ওঁষধ। 

ব্রণশোথ ব1 এবসেস্‌ 1--কর্ণধূল বা প্যারটিড গ্রন্থি এবং 

কক্ষগ্রন্থি পাকিয়া রক্ত ও রসপূর্ণ পুয় নির্গত হইলে ল্ীত্ন তাহার 
উৎকৃষ্ট উধধ। শরীর বিষাক্ত হওয়ায় এবসেস যখন দগ্ধব্রণ বা কার্বস্কলের 
প্রকৃতি প্রাপ্ত হইতে থাকে তখনই ইহা! প্রদর্শিত। পচনশীল বিষাক্ত" 
বস্ত শরীরে প্রবেশ লাভ করায় পচা টাই ফয়েড প্রক্কতির এবসেস্‌ উৎপন্ন 
হইলে ল্যাক্রেজ্িিস্‌ উপকার করে। ইহাতে ক্ৃষ্ণবর্ণ, ঞ্রর্ন্ধ 
কলতানির ন্যায় পৃ খাঁকে। তআবার্সেনিনকি ও অতি ছুর্দশাগ্রস্ত 
পৃয়শোথরোগের উষধ। রোগী অত্যন্ত দুর্বল থাকে এবং অসহনীয় 
জ্বালাময় বেদনাযুক্ত এব সেস্‌ হইতে জঙ্বৎ, কল্তানির ্থায় পুয়- 
শ্রাব হয়। রুণপ্ন উপাদানের গ্যাংগ্রিণ ব1 পচন লক্ষণ দৃষ্টিগোচর হয়? 
স্থায়ী পচাটে পুয়শ্রাবসহ প্রলেপক বা হেন্টিক জর থাকিলে অনেক স্থলে 
শ্রণর্ধধ ভিজ ঘ্বারা উপকার প্রত্যাশা করা যায়। 


রাস্‌ টক্সিকডেও,ন্‌। ৩৫৭ 


ত্বকরোগ- দদ্ধ বা হার্পিস; কাউর বা একৃজিমী ; 

পোড়া নারাঙ্গা বা পেক্ফিগীস্‌; কু য়ন বা প্ররাইটিস।-__ 
ত্বকৃরোগে রসবিদ্বিকোৎপত্তিই জ্রাজ্েল্ল্ প্রদর্শক । ইহার সর্বপ্রকার 
ত্বকৃরোগেই ক্ষুদ্র, বৃহৎ রসবিস্থিক৷ উৎপন্ন হয়। প্রথমে ত্বগাংশ লাল 
হইয়া উঠে ও ত্বকৃস্থানে শোর্ধ বা ইডিমা জন্মে। অবশেষে তাহাতে 
পুয় জন্মিয়া কালে মামড়ি হইয়া যার। রোগকালে শরীরে রসবাতিক 
বেদনা থাকিতে পাবে। রুণ্ন স্থান জালা ও চন চন করে এবং চুলকায় । 
বজনীতে, আর্দ্র শীতল আবহাওয়ায় এবং বর্ষ খতুতে রোগের বৃদ্ধি হয়। 
ত্বরিত রসবিদ্বিকোৎপত্তি এবং ত্বকের উগ্র-লোহিত বণ 
লীন রোগের প্রদর্শক । 

এন্সিস্ম-ইহাতে জালা, হুলবেধাহৃতি ও শোথ বা ইডিমা 
আধিকতর হইয়া থাকে । 

ন্যাহ্াজিস্- বৃহত্তর ফোফায় তীব্র যন্ত্রণা ও জালা । 

ভ্রেনাউন্ন টি- ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র ফোফা অত্যন্ত চুলকায়। ভাং হিউজ 
বলেন “ইহা কাউরের চুলকনা অতি শীঘ্র ও স্থায়ীরূপে আরোগ্য করে”। 

এলাকা ভিল্মান্ন- ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কৌকড়ান কেন্ত্রবুক্ত ফোক 
অত্যন্ত চুলকায় ও জাল! করে। ইহাতে ল্লা্লে্স কুফল প্রতিষেধ 
করিয়া থাকে । 

ভভিলন্ব5স্‌-_শরীরের স্থান বিশেষ চুলকায় কিন্তু কোন উত্ভেদ 
জন্মে না। কখন কখন ইহ! মধু মেহের চুলকানি নিবারণ করে। 


লেকচার ৪৬ (780 এরম), 


কেলি বাইক্রমিকাম্‌ (1811 31০0070101000 ) 
সাধারণ নাম ।-_বাইক্রমেট্ঞসব পটাস্‌। 
প্রয়োগরূপ 1-_দাধরণতঃ ছিটুরেষণ। 
মাত্রা বা ব্যবহার ক্রম ।-_দাধারণতঃ ৬ হইতে ৩০ এবং 
২০০ ক্রম, তরুর্ধও ব্যবহৃত হুইতে দেখা যায়। 
উপচয় 1-_প্রাতঃকালে ; আহারান্তে ; প্রীষ্মতাপে। 
উপশম 1-_শীতল আবহাওয়ায় ত্বকৃলক্ষণের (এলুমি ও পেন্রলির 
বিপরীত )। | 
সম্বন্ধ কেলি বাইক্রমিকামের কার্ধযপ্রতিষেধক-_ আসে: 
নিক, ল্যাকেপিস্‌ ও পাল্জ্‌। 
'কেলি বাইক্রমিকামের পরে প্রযোব্দ্য 'উবধ- প্রতিষ্ঠায় ও ত্বক. 
প্োগে এপ্টিম টার্ট। 
কেলি বাই যাহার পরে প্রযোজ্য__আঙ্রক্ত কোগে ক্যান্থারিস' 
অথব! কার্বঘল এসি দ্বার! বিষ্ঠার অস্ত্র চাছাবৎ পদার্থ বিদুরিত হইলে । 
ঘুংরিকাসি বা জ্ুপরোগে আসিব পর গলা ভাঙ্গা কালি ও চিম্‌সে' 
বনল্গী, লাধারণ ভুর্ধ্বলতা! এবং গান্রের শীতলত! বর্তমান খ্াকিলে। 
ভুলনীয় 'উষধ সাল? এপ্টি জ্ঞু, অ্রমিণ” হিপার 'লা” 
আয়ডি, কেলি আয়ডি, ল্যাক্ষেপ্সিস্‌, মার্ক, নাই -এসি, ফাইটল, পাল্স্‌” 
সিলিক ও স্পঞ্জি। 
উপযোগী ধাতু এবং রোগপরিচায়ক লক্ষণ ।-_স্থুলকায়, 
কটাকেশ ব্যক্তি, যাহারা প্রতিশ্ায়। উপদংশ, অথবা! গণুমালারোগগ্রস্ত 


কেলি ধাইক্রুিকা স্‌ ৩৫৯ 
হয়; স্কুলকায়, খর্কাক্কাতি ও ধর্ধশ্্রীব শিশু; যাহার] ঘুংরিক্ষালি ও ি 
কাসি সংস্ষ্টরোগপ্রবণ থাফে। 

চঙ্ষু, নাসিকা) মুখ, গলদেশ, বায়ুমললী এবং আমাশক্লান্ত্ জননে- 
ঝিয় ও মৃত্রধস্্পথ প্রভৃতির শ্লৈধিক বিল্লীরোগের চিম্সে, স্ব শ্রাব 
যাহা রুগ্ন স্থানে আটাবৎ সংলগ্ন থাকে ও টানিলে সুতার গ্চায় স্থৃদীর্ঘ হয়: 
(হাইড্যা, লাইসিন )। 

গ্রীত্বকালের রোগ । 

অঙ্গুলির অগ্রভাগ দ্বারা আবৃত করা যায় এরূপ সসীম স্থানে 
বেন] (ইযগ্নে)__যাহা দ্রুত স্থান পরিবর্তন করে (কেলি লা, ল্যাক্ত 
কেনা, পাল্স্‌ ), যাহা হঠাৎই উপস্থিত হয়, হঠাৎই অন্তর্ধান করে 
( বেল্‌, ইগ্নে ম্যাগ্নে ক)+ আবায়ুশূল-__যাহা প্রতিদিন একই সমক্ষে 
আক্রমণ করে ( এরানি, সিঙ্ক সা)। শিরঃশুল_যাহার আক্রমণেয 
পূর্বে দৃষ্টমলিন্য অথবা অন্ধত্ব জন্মে (জেল্‌স্‌, ল্যাক্‌ ডি), যাহাতে 
রোগী শয়ন করিতে বাধ্য হয়, যাহাতে আলোক এবং গোলমাল শকে 
শসহিষণতা জন্মে এবং যাহাতে শিরঃশুলের বৃদ্ধির সঙ্গে সঙ্গে দৃষ্টিশক্তি 
পুনরাবর্ীন করে ( আইহ্মিস্‌, নেট্রাম্‌, ল্যাক্‌ ডি )। 

বিয়ার মগ্ধ পানের কুফল শ্বরূপ আমাশয়ের বিকার ; আহারের 
অব্যবহিত পরে আমাশয়ের রোগের বৃদ্ধি; আমাশয়ের গোলাকার ক্ষত 
ও ক্ষুধার অভাব ; আমায়য়োর্ স্থানে গুরুত্ব ; আমাশঘ্নের অক্সান ? দড়ি 
দড়ি গ্লেম্সা ও রক্ত বমন। 

নাসিকা মূলে চাপবৎ বোনা (ললাটে ও নাসিক! মূলে, ট্িক্টী ); 
নাপিকা হইতে কষুগ্ ক্ষুদ্র কঠিন পদার্থ ও ছিপির স্টায় বন্ত নির্গত হর; 
নাসিকা শ্রাধ শ্নেম্মাময়, চিম্সে দড়ি দড়ি, সধুজ এধং বুক্তযুক্ত ; নাপিকা- 
ত্যস্তরে পারিফ্কার বস্তখণ্ড থাকে 7 নাপিকা হইতে ত্রাব নির্গত না হইলে 
মণ্তকপন্চাৎ হইতে ললাটদেশ পর্যন্ত স্থানে প্রচণ্ড বেদনা হয় )নাপিফার় 
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উপবে ক্ষত এবং মামড়ি অথবা নাসারন্ধ,বিভাঙগক উপান্থিতে ক্ষত 
€ এলুমি, লিপি, টিউক্রি )। 

ডিফ থিরিয়৷ বা মারাত্মক গলক্ষতের সুত্রজ্জান পদার্থ নির্িত আগন্তক 
বিল্লী কঠিন ও দেখিতে যুক্তার ন্যায়; তাহা নিম্নাভিমুখে বিস্তৃত হইয়া 
স্বরযন্ত্র ও বায়ুনালী আক্রমণ করে।( ল্যাক্‌ কেনা--শ্বাসনালী হইতে 
গলদেশ, ব্রমিণ )। উপজিহ্বা দেখিতে জলপুর্ণ ক্ষুদ্র থলির ন্যায়; তাহার 
স্ষীতি থাকে না, কিন্তু অল্পই লাল আভা থাকে (রাস্‌)। 

গলাধঃগহ্বরে (790০93 ) গভীর, ক্ষয়কর ক্ষত) অনেক সময়েই 
এ ক্ষত উপদংশ জন্য হয়। 

ঘুংরিকানিতে গলাভাঙ্গা, ধাতু পাত্রের শব্দের স্তায় কাসি ( সবিল্লিক 
কপ অথবা ভিফথিরিয়া জ্ত ) হইলে চিম্সে শ্লেম্মা অধবা রবারের স্তায় 
ছাচ ( £20:0-512910 04905 ) নিষ্ঠৃত হয়; প্রাতঃকালে জাগ্রৎ 
হইলে শ্বাসকুচ্ছু ও কাসির, শয়নে উপশম (প্রাতঃকালে জাগ্রৎ 
হইয়া শয়ন করিয়া থাকিলে কাসিসহ শ্বাসরুচ্ছ-_এরালি, ল্যাকেসি), 
আটা গয়ার উঠে, কিন্তু তাহা গলা, মুখ ও ওষ্ঠে লাগিয়া থাকে, সহজে 
ছাড়াইয়া বাহির করা যায় না (আটা ও ফেনাধুক্ত গয়ার ছাড়াইতে কষ্ট 
হয় কিন্তু সহজে উঠাইতে পারা যায়, এরালি )। 

মাংসল ব্যক্তিদ্িগের কামেচ্ছার অভাব । জরাযুভ্রংস। 

সাধারণ ক্রিয়। ।--কেলি বাই ্্ৈম্মিক বিলীতে, বিশেষতঃ 

শ্বাসযন্ত্র এবং পরিপাকষন্ত্রের গ্লৈম্সিক বিল্লীতে প্রগাটতর এবং জরায়ুর 
শ্নৈম্মিক বিল্লীতে স্বল্লতর প্রতিশ্তায়িক প্ররাহ উৎপন্ন করে, আক্রাত্ত 
যস্ত্রাদি হইতে যে অতত প্রচুর গ্রেম্সাত্রাব হয় তাহার প্ররুতি আটাল 
ও চিম্শে॥ এই ক্রিয়ার ক্রমবুদ্ধিতে কখন কখন আক্রান্ত স্থানের 
উপত্বকৃ ক্ষয়প্রাণ্ড ও তাহাতে ক্ষত উৎপন্ন হয়; অথবা শ্বাসযন্ত্রপথে 
আগন্তক বিল্লী জন্মে। গ্রস্থিমগুলে, বিশেষতঃ যরুৎ এবং কিডনিতে ইহার 
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কিস্কিৎ গভীরতর ক্রিয়া বশতঃ যকতে সহাম্থৃভূতিক ক্রিয়াবিকার এবং 
কিডনিতে তরুণ ও প্রবল প্রদাহ জন্মিসে এব,মিল্থুরিয়া বা লালামেহ 
উৎপন্ন হয়। ত্বকৃ, সৌন্রিকোপাদান বা ফাইব্রাস টিস্থ এবং অস্থিবেষ্ট 
বা পেরিয়ষ্টিয়মে ইহার সাধারণ ক্রিয়ার ফলম্বরূপ রক্তাধিক্য এবং 
বিশ্লেষণ ও ধ্বংস উৎপন্ন হয় ।৬ 

বিশেষত্রিয়। ও লক্ষণ |-_-শ্লৈম্মিক ঝিল্লীতে বিশেষ ও গভীর- 
তর প্রতিশ্ঠায়িক ক্রিয়া দ্বারাই হোমিওপ্যাথিক জগতে কেলি বাইক্রমি- 
কাম্‌ প্রসিদ্ধি লাভ করিয়াছে। ইহার ক্ষরিত শ্লেম্মা সর্ববস্থলেই ঘন ও 
আটাল থাকে তাহা টানিলে স্ত্রাকার ধারণ করে । নাসিকাদি শ্বাসযয্ত্র- 
পথ এবং গলদেশের শ্ৈম্মিক বিল্লীতে ইহার ক্রিয়্ায় যে শ্লেম্া ্ষরিত 
হয় তাহা জুমাট বীধিয়া নাপিকাম্স পিনাস রোগবৎ চিমপা বা কঠিন 
ও রবারের স্টায় কিঞ্চিৎ স্থিতিস্থাপক উপাস্থি বা কর্টিলেজ সদৃশ 
পদার্থ এবং তদধস্থ গলদেশ, স্বরযন্ত্র এবং শ্বাসনালী ব1 ট্রেকিয়। 
প্রসৃতিতে ডিফথিরিয়া ও ডিফ.থিরিটিক ক্রুপবৎ অলীক বিল্লী 
সংস্থাপন করে। মুখের ক্ষরিত শ্কেম্সা অথবা গার এতই ঘন 
ও আটা যে কিছুতেই মুখ হইতে ছাড়িতে চাহে না, নিষ্ঠীবনের 
চেষ্টা করিলে তাহা মুখে সংলগ্ন থাকিয়া স্ুত্রাকারে গ্রলম্বিত হয় । 
রোগের অবস্থাবিশেষে কখন ব| পুয়াকার শ্্রেম্স। ক্ষরিত হয়। 
পরিপাক ফন্ত্রপথাবরণী শ্লোক বিল্লীর প্রাতিশ্তাফিক প্রদাহ নিবন্ধন 
তাহার সর্বস্থান হইতে আটা শ্রেম্মা নিঃস্যত হয় এবং বিশেষরূপে মুখ, 
গলদেশ, আমাশয়ের হৃৎপিগুসীমা এবং ডুওডিনাম, সেজুনাম্‌ ও সরলান্র 
প্রভৃতি অন্ত্রাংশের শ্লৈম্মিকঝিল্লী ছুরিকা দ্বারা কাটিয়া তোলার ন্যায় 
সমপার্খ্থ ও ক্ষয়কারী গভীর ক্ষত উৎপন্ন হয়। চক্ষুর শ্সৈম্মিক বিল্লীও ইহা 
দ্বারা উপারিউক্তরূপে প্রদাহাক্রান্ত হয় এবং জরায়ু-প্রপ্বাহেও ইহার বিষ- 
ক্রিয়া ঘটিত অলীক বিলী জন্মিতে দেখা গিয়াছে। গ্সৈন্মিক বিল্লীতে 
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প্রভূত ক্ষয়কর ক্ষত উৎপাদনে ইহা অন নিক্েক্স এবং আবের 
প্রচুরতা্দিতে ইহা এন্টিক্ষম টার্টের সমকক্ষ বলিয়া তিবেচিত। 
ওধধপ্তণ পরীক্ষার্থ হবপ্ঙবাত্রায় সেবনে ইহা গলছ্গেশে রক্তাধিক্য ও টাটাি, 
অল্লোদগার, বুকজালা, বিলম্ব ভুক্ত বস্ত্র পরিপাক, মুখের তিজ্ঞান্বাদ, 
বিবমিষা, বমন, জিহ্বায় পুরুলেপ এবং আমধক্তরোগের ন্তায় বিপৈচন 
প্রভৃতি পরিপাকযন্ত্রক্ষণ উৎপন্ন করে। ইহা নালিকার সর্দি, ত্বরতঙ্গ 
এবং কাস প্রভৃতি যে শ্বাসযন্ত্রক্ষণ উৎপন্ন করে তাহাতে উপবিলিখিত 
আগন্তক বিল্লী উৎপাদক বিক্রিয়ার আভাস পাওয়া যাষ। ্রন্থিমণ্ডলের 
মধ্যে বিশেষতঃ যরুৎ আক্রমণ করিয়? ইহা তাহার বরক্তাধিক্য ও দক্ষিণ' 
কুক্ষিদেশে মৃদু কনকনানি বেদনা উৎপন্ন করে শবং যক্তৃতের ক্রিয়াবিকার 
হইতে কর্দিমবর্ণ বিষ্ঠাত্যাগ প্রভৃতি লক্ষণ উপস্থিত হয়। কিডনির, 
আক্রমণে রক্তাধিক্য এবং তাহার কৈশিক নলী অংশের (00019 0০ 
0০2) বিগলন বশতঃ মৃত্রের রোধ অথবা পৃয়বৎ অবস্থা উৎপন্ন হয়। 

ত্রন্ন্ম এবং এন্টিস্ন্নিন্া্স, উা্চিল্িালেসে 
স্ঠায় ইহারও বহিরভ্যন্তরীণ প্রয়োগে ত্বকের প্রগাঢ় রোগজ লক্ষণ 
উৎপন্ন হয়। ইহার শষধগুণপরাক্ষোৎ্পন্ন ত্বকৃলক্ষণ মধ্যে সাধারণ 
পীড়কা, পুয়গুটিকা এবং কঠিনতলযুক্ত, প্রলঘিতপার্খ, সাধারণতঃ গুণ 
এবং গভীর ক্ষত উল্লেখযোগ্য । ইহার কার্ধ্ে সৌত্রিকোপাদান ক! 
ফাইব্রাস টিন, বিশেষতঃ সন্ধিসন্লিহিত এবং অস্থিবেষ্টের ফাইক্রাস টিস্ুর 
উদ্দীপনা হওয়ায় তাহাতে ছিন্নবৎ বেদনা জন্মে । অস্থিবেষ্ট বা পেরি- 
অগ্িয়মের ক্ষুত্র ক্ষুদ্র স্থানে অনি পরিস্ফুট ক্রিয়? শ্রকাশ হওয়ায় তাহাতে 
বক্তাধিক্য, স্ফীতি, বেদনা এবং অবস্থাবিশেষে বিশ্লেষণ ও ধ্বংস; 
উৎপন্ন হয়। দ্ষায়ু এবং অস্থিতে ইহার সাক্ষাৎ ক্রিয়া দৃষ্ট হয় না। 
ইহার গৌণক্রিয়াফলে অন্থিক্ষত দৃষ্ট হইয়াছে। ৮ নাঁসিকার উপাস্থির 
ধ্বংস লাধন করে। 


কেলি বাইক্রমিকাম্‌। ৩৬৩" 

ফ্রেশি বাঁইক্রমিকামের ক্রিয়া আছ্োপাস্ত পর্ধ্যালোচন! করিয়া 
দেখিলে ইহাকে প্রকটি “পুরাতন রোগবিষবাম্পবৎ* গভীর ক্রিয়াশীল, 
পদার্থ বলিয়। অনুমান করা যায়। নালিকা ও গলদেশাদির গ্লৈম্মিক 
বিশ্লীর ক্ষত, অস্থিবেষ্টের রোগজ পরিবর্তন, সন্থিনিচয়ের বেদনা এবং 
ত্বকের উত্তেবাদির বিষয় চিস্তা করিয়া দেখিলে “উপদংশ” রূপ পুরাতন 
বিষক্রিয়া সহ ইহার ক্রিয়ার বিশেষ সাদৃশ্য দ্রেখা যায়। কাধ্য- 
ক্ষেত্রেও উপদংশবিষ খটিত পুরাতন রোগের ' অবস্থাবিশেষে ম্ুফল 
উৎপাদন করিয়া ইহা! “এন্টিসিফিলিটিকৃ” বা “উপদংশগ্র” ক্রিয়ার যথেষ্ট. 
পৰিচয় দান করিয়াছে । নিয়ে ইহার যন্ত্রলক্ষণ যথাষথন্ধপে বিবৃত 
হইতেছে । 

মানসিক বিকার বশতঃ রোগী অনাবিষ্টচিত্ত এবং অবসাদিত হয়; 
মানসিক বা শারীরিক শ্রমে অনিচ্ছ!। সামান্ত আমাশয় পীড়াতেই 
ওঁদাস্ত এবং বিষপ্রতা। বক্ষ হইতে উৎকগ্ঠাভাবের উৎপত্তি। খিটখিটে 
এবং অবসাদগ্রস্ত। 

মস্তিষান্থৃভূত্তি বিকার জন্মিলে উপবেশনাবস্থা হইতে উত্থান করিতে, 
শিরোধুর্ণন, বিবমিষা এবং বমনের প্রব্বভি। সম্মুখে নত হইলে' 
মন্তকে ও '্আড়াআড়ি ভাবে ললাঁটে লঘুতার অনুভূতির প্রাতঃকালে 
বৃদ্ধি। ঘন্তকেব্র বিশৃঙ্খল ভাব ও শুরুত্ব। 

প্রাণ্তঃকালে নিজ্রাতঙ্গে ললাটে এবং যৃর্ধাদেশে বেদনা হইলে পরে' 
তাহা! মণ্তকপশ্চাৎ পধ্যস্ত বিস্তত। নাসিক! মূল হইতে বাম চপ্ষুর 
জ্রপ্রদেশ বাহিত চক্ষুষ্ণ বহিক্ষোণ পধ্যন্ত তীর বেঁধার স্ায় প্রচণ্ড 
বোনা ও চক্ষ্র লঙ্গুখে শ্বাইস থাকার ন্যায় ঘোর দৃষ্টির প্রাতঃকালে 
আর, অপরাহ্ন পর্যন্ত বৃদ্ধি এবং সন্ধ্যাকালে নিবৃত্তি। অধিকাংশ 
সময়ে অন্থতর চক্ষুর্ঘব ললাটে শির্শূল। মন্তকাস্থিতে টাটানি বোধ । 

সুনিদ্রা হয় না, এবং তজ্জন্য ইস্ত পদের ধিশেধ হূর্ববলতা জগ্মে 
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'রোগী নিদ্রাকালে বারম্বার চমকিয়! উঠে, অসংলগ্ন কথা বলে এবং হস্তের 
চালনা করে । নিদ্রাকালে মৃত্রত্যাগেচ্ছা জন্মে এবং স্বাসকুচ্ছ, হৃৎকম্প, 
শরীরের উষ্ণতা ও শিরঃশুল হয়। 

উত্তরিয়জ্ঞান বিকার বশতঃ শিরঃশুলের পূর্বের শিরোদুর্ন ল সহ 
হুরিজ্াবণঠ বিশৃঙ্খল ও অস্পষ্ট দৃষ্ঠ ॥ গ্রাণশক্তির লোপ। নাঙলিকার 
সম্মুখে পচা গন্ধ পায়। মুখাম্বাদ তামাটে, মিষ্ট মিষ্ট, অল্প এবং 
প্রাতঃকালে তিক্ত। . 

অন্ুভূতিদ স্ায়ুবিকার বশতঃ অঙ্গুলির অগ্রভাগ দ্বারা আবৃত 
করণোপযুক্ত ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র স্থানে বেদনা হরর । বেদনার এক শরীরাংশ 
আক্রমণের পর অন্ত শরীরাংশে উপস্থিতি । শরীরের বহু স্থানে 
গুরুত্বান্ভূতি। 

গতিপ্রদ সামু আক্রান্ত হওয়ায় রোগী দুর্বলতা বশতঃ শয্যাগত হয় 
এবং তাহার মুখের পাগুরতা ও শরীরের ঘন্ম থাকে। বেদনার 
ন্তর্ধানের সঙ্গে সঙ্গে অঙ্গনিচয়ের ক্লান্তি জন্মে! 

মুখমগ্ডলের পার ও হরিদ্রাভ বর্ণ। মুখের উৎকগাযুক্ত দৃশ্য । মুখে 
বয়োব্রণ, রক্তিমা ও লাল লাল কলঙ্ক। 

চক্ষুর প্রদাহ নিবন্ধন হরিদ্রাবর্ণ আাব হয় এবং প্রাতঃকালে চক্ষু 
হুড়িয়া থাকে] চক্ষতে চুলকনাযুক্ত তাপ, জ্বালা এবং চাপবোধ। 
চক্ষৃতে বানুকা থাকার ন্যায় বেদনা নিবন্ধন জ্বালা, জলম্াব এবং 
আলোকাতঙ্ক সন্ধ্যাকালে এবং বজনীতে বর্ধিত। চক্ষুপুটপার্খের 
বিল্লীর লোহিতাভা, অবদারণ ভাব এবং কর্কশতা জন্মিলে এরূপ হয় থে 
চক্ষু মিটি মিটি করিলে চক্ষুগোলকের ঘর্ষণ হয় এবং তাহার শুফফতা, 
হ্ধালাযুস্ত বেদনা ও চুলকণ! জন্মে। যোজকবিল্লীর রক্তিমা ও চক্ষু 
হইতে জলম্রাব। যোজকবিল্লী ও চক্ষুর কালাক্ষেত্রে পু়গুটিকা জন্মে । 
চক্ষুর কালাক্ষেত্রের বা কর্ণিয়ার বহুকাল স্থায়ী অন্থচ্ছতা। 
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বাম কর্ণে তীক্ষ সচিবেধবৎ বেদনার তালুতেঃ মন্তকপার্থে এবং: 
গ্রীবা পশ্চাতে প্রসারণ, গ্রস্থির স্কীতি, এবং গ্রীবা স্পর্শে বেদনা । 

সম্পূর্ণ নাসিকার শ্নশৈম্মিক বিল্লীর প্রদ্াহ বশতঃ নাসিকাপথবিভাজ্ক' 
উপস্থিতে ক্ষত জন্মে। নাসিকারদ্ধে, ছিপির ন্যায় কঠিন পদার্থ 
নাসিকা হইতে চিমসা, সুত্রাক্র আাব। তরল শ্রাবযুক্ত নাসিকা- 
সর্দিতে নাসিক! ও ওষ্ঠ হাজিয়! যায়; ফেকাসেলাল শোণিতরেথাঙ্কিত 
্লেক্সার শ্রাব। নাসিক মুল হইতে তীরবেধবৎ' বেদনা নাপিকাসংলগ্ন 
ললাট গহ্বর বাহিয়া যায়। নাসিকার অত্যন্ত শুষ্কতা ও নাসিকাস্থিতে 
চাপ বোধ সহ টাটানি ও জ্বালা নাসিকাসংলগ্র ললাটগহ্বর 
বাহিয়া বিস্তৃত হয়। বোধ হয় যেন নাসিকা স্ফীত এবং অনমনীয়ঃ 
সেজন্ত নাক ঝাড়িয় স্থুল বস্ত বাহির করিবার অদম্য আবশ্যকতা জন্মেঃ 
কিন্তু কিছু বাহির হয় না; রোগী বোধ করে ধেন নাসিকা হইতে কোন 
গুরু তার ঝুলিতেছে। নাসিকামূলে চাপ অথবা বেদনাধুক্ত চাপ থাকে । 
নীক ঝাড়িলে তাহার দক্ষিণ পার্খে ভয়ানক স্থচিবেধের ন্যায় বেদনা 
হাওয়ায় বোধ হয় যেন ছুইথানি শিথিল অস্থির পরস্পর ঘর্ষণ হইতেছে। 
নাসিক্কাতে টাটানি, এবং রক্ষ, বিভাজক উপাস্থিতে মামড়ি । 

সর্দি হইলে প্রাতঃকালে ম্বরযস্ত্রে অত্যধিক শ্েক্সার সঞ্চয় ও 
স্বরতঙ্গ। স্বরঘন্ত্রে শুড়শুড়ি হওয়ায় গলা খাঁকর দিয়া ও কাসিয়া 
গল। পরিষ্কার করিতে হয়, শুড়গুড়ি মুখ এবং কর্ণ পর্য্যস্ত বিস্তৃত। 

নিদ্রা ভঙ্গে শাই শাই করিয়া হাপের ন্তায় শ্বাসপ্রশ্বাস ও 
কাসি হওয়ায় রোগী উঠিয়া বসিতে ও সম্মুখে নত হইতে বাধা । 
প্রাতঃকালে গাত্রোথান করিলে অল্প শ্বাসকৃচ্ছব হওয়ায় বোধ হয় যেন 
মুনলীর শ্মৈম্মিকবিল্লী ঘনীভূত হইয়াছে। বক্ষে কশা ভাব। শয়ন 
করিলে শ্বাসরোধবৎ অনুভূতি । 

শাই শাই শবে শ্বাসপ্রশ্বান ও বমনে,দ্বেগসহ যে চিমপা! শ্নেম্স' 
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উঠিতে থাকে তাহা সুত্রাকারে বুলিয়া পদ পর্যন্ত যায়। শ্বাস্যস্ত্ে 
অথবা বক্ষে শুড়গুড়ি হওয়ায় এবং আমাশয়ের কষ্ট অথ! স্বরুযস্ত্ে ক্লকার 
সঞ্চয় বশতঃ কাসির উদ্রেক। কাসি হওয়ায় বেদনা ই্টার্ণাম অস্থির 
মধ্যস্থল হইযুত বক্ষ ভেদ্‌ করিয়া পৃষ্ঠে যায়; বক্ষে তীস্ষ শ্ুচিবেধবৎ 
বেদনা অথবা গুরুত্ব এবং টাটানি। গাত্রবন্্র মোচন করিলে, 
প্রাতঃকালে জাগ্রৎ হইলে, আহারাস্তে এবং গভীর শ্বাস গ্রহণে যে 
কালি হয় তাহা শষ্যাতাপে শরীর উঞ্ণ হইলে উপশম পায়। 

হৃৎপিঞ্ড স্থানে শীতলত1 বোধ; বক্ষে কশাভাব) স্বাসকচ্ছ। 
্ৃতপিও স্থানে সুম্্ খেোচাবৎ বেদন। হৃৎকম্প, শ্বাসকৃদ্ধু, নাড়ীর 
ফ্রুতগতি এবং তাপ হাওয়ায় রজনী ২টার য়ময় চমকিয়া হঠাৎ 
নিদ্রাতঙগ | 

নাড়ী অনিয়মিত, স্তর ও সক্কুচিত হইলে নাসিকা হইতে, রসতত্রাব ? 
নাড়ী দ্রুত গতিবিশিষ্ট থাকে) অনেক সময়ে নাড়ী কোমল, ছূর্ব্বল 
এবং কম্পান্বিত। 

পরিপাকযন্ত্র বিকার বশতঃ অধোষ্ঠ স্ফীত হয় এবং ফাটে। ওয্ঠের 
কঠিন পার্শবুক্ ক্ষতে চনচনিযুক্ত আালা। দক্ষিণ কর্ণমূল স্ফীত। 

জিহ্বা মস্থণ, লোহিত এবং বিদীর্ণ; কখন গুফ এবং লোহিত ; 
কখন বা! হরিদ্রাভ শুভ্রলেপযুক্ত । জিহ্বার উপরে বেদনাযুক্ত ক্ষত এবং 
জাড়ী ঘা। ৃ 

মুখ এবং ওক্টের শুষ্কতা শীতল জল পানে উপশমিত। মুখলালার 
বৃদ্ধি এবং তাহা তিক্ত, চটচটে ও ফ্ষেনযুক্ত ; কথন বা লবপান্বাদ। 

প্রাতঃকালে গল! থাকর দ্রিলে অনেক খন ও আটা শ্েম্মা উঠে ; 
কথন বা তাহা দ্িউলির আটার ন্তায় থাকে। লোহিত মগুলবেষ্টিত ও 
গভীর গর্তযুক্ত ক্ষতের উপভিহ্বামূলসংলগ্ন অংশ হবিদ্রাত ও আটা 
পদার্থ পুর্ণ থাকে । উপক্রিহ্বা এবং টন্সিল গ্রন্থি লোহিত্বর্ণ, স্ফীত 
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'বেদন! হইয়া! পরে তাহাতে ক্ষত জন্মে এবং তান্বার চতুঃপার্থন্থ 
উপাদান কুষ্ণরর্ণ, নীকাকুঞ্ণ ও স্কীত হদ্ব। উপজিহ্ব! শোথমুক্ত থাকে । 
 এাতঃ কাজে নিদ্র।সক্ষে গলাধঃগহরর শুষ্ক থাকায় থলাধহকরণে বেদনা । 
গলাধঃগহ্বরে এক থাছি কেশ থাকার ছনুভূতি ॥ গরদেশে একটা 
ছিপি থাকার দ্বনুস্ভূতি ্ললাধঃকরণে বিদৃক্ষিত হয় না। রাম টন্সিল 
গ্রস্থিতে তীক্ষ, তীরবেধবৎ্ বেদনা হইলে তাহা! টি বিস্তৃত ও 
গলাধঃকরণে উপশমিত হয়। 
ক্ষুধার অভাব ও ভৃষ্ণার বুদ্ধি; জিহ্বা সমল থাকে, এবং অবসাদ 
জন্মে। বিদ্বার মদ্ধপানে লালস। এবং অয্পপানীয়ে তৃষ্ণার বদ্ধি। মাংসে 
'অনিচ্ছ!। 
আমাশয়ে ভূক্ত বন্ধর বোঝা চাপিয়া থাকার অন্ধুভূতি ) পুর্ণ ভোক্বন 
করিলে বোধ যেন পরিপাক ক্রিয়া স্তব্ধ হইয়াছে । আহারের অব্যরহিত 
পরেই আমাশয়ে চাপ ও গুরুত্ব । 
আকম্মিক বিবষিযায় উষ্ণ উদগ্গার এবং মিষ্ট মিষ্ট ভাবের 
স্বাদ্ষহীন লাল! আ্রাব। পাতলা ও পাটকিলে রঙ্গের, চকচকে ও তরল, 
কমন, কখন অীর্ণ ভুক্তবস্ঘ এবং ছবস্থাবিশেষে পিভ্ত বমন হয়। 
নন্ধযাকালে চা পানের পর, মধ্যাহ্ন ভোজনের পর এবং রজনীতে বুক 
জালা করে। 
আমাশয়োর্দে জালাঘুক্ত বেদন! হুইয়া গলা এবং মুখ পর্যযস্ত বিস্তৃত 
হয়। আহারের অব্যবহিত পরেই আমাশয়ে গুরুত্ব ও চাপ। যাংস 
হারে আমাশয় বিকার হইলে অুন্ধীর্ণ জন্মে। আমাশয়ে বেদনা ও 
অন্বস্তিভাব এবং অঙ্কের বেদন! প্যায়ক্রামিক ভাবে হয়। রসবাত লক্ষণ 
'অপেক্ষা আমাশয়বিকার লক্ষণ অধিকতর থাকে । 
দক্ষিণ কুক্ষিতে এবং প্লীহা দেশে স্থচীবেধবৎ বেদনা হইলে উদর 
তেদ করিয়া তাহা যেব্রুদণ্ডে যায়। উদ্দরের স্ফীতি জন্মে। 
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উদরাময়ে অনৈচ্ছিক, প্রচুর ও তরল, কখন ব1 আমরক্রযুক্ত- 
বিষ্টার ত্যাগ । আযরুক্ক রোগে বেদনাযুক্ত চাপ, বেগ ও কুস্থনে 
কট! ও বুদবুদঘুক্ত+ জলীয় অথবা বক্তযুক্ত বিষ্ঠার ত্যাগ । প্রতিবৎসর 
সাময়িক আমরক্ত রোগ । কোষ্ঠবদ্ধে বিষ্ঠা অত্যল্প এবং চাপ চাপ থাকে 
ও তাহার ত্যাগান্তে মলদ্বারে জালা ও চাপ বোধ হয়। পূর্ববাহে 
মলত্যাগান্তে গুহ্দ্বারে চাপ ও জ্ঞালা। অপরাহ্থে উপবেশন। করিলে 
গহাদ্বারে একট! ছিপি থাকার মহত! অর্শের বক্তনাড়ী নিচক্স' 
রক্তপূর্ণ থাকে। 

মূত্রত্যাগকালে যুত্রনলীর গ্রন্থিতে, তাহার মৃলদেশের বিস্তৃত অংশে 
(30190050010) এবং তাহার অগ্রাংশের বিস্তুত স্থানে আলা । 
কথন কথন মলত্যাগেও জ্বালা থাকে । বারম্বার মুত্রত্যাগের পর জ্বালা । 
অত্যল্প লোহিতবর্ণ মুত্রতাগে পুষ্ঠে পাশাপাশি ভাবে জালা বোধ। 
অত্য্ মুত্রে প্রচুর সাদাটে অথব! শ্লেম্মমর তালানি। 

পুংজননেক্দ্রিয়বিকার বশতঃ কামেচ্ছার অভাব ঘটে। উপদংশ 
রোগে গভীর ক্ষত জন্মে । ভ্রমণকালে প্রষ্টেট গ্রস্থিতে স্চিবেধব্ 
বেদনা রোগীকে স্থির ভাবে দ্রাড়াইতে বাধ্য করে। মলত্যাগকালে 
প্রষ্টেট গ্রস্থির আব নির্গত হয়! পুরাতন পুয়মেহ বা গ্লিট রোগে স্থৃত্রবৎ 
অথবা জিউলির আটার স্তায় আ্াব। 

স্্রীজননেন্রিয় রোগে খতুআ্রাব অতি শীঘ্রাগত হইলে ব্রা 
বিবমিষা এবং শিরঃশৃল জন্মে] হরিপ্রাবর্ণ, দড়ি দড়ি শ্বেত প্রদরে কটির 
পশ্চাতে পাশাপাশি ভাবে দূর্ববলতা,,এবং উদরের আমাঁশয়াধঃপ্রদেশে 
যুছ বেদন1। ূ 
. মম্তক নত করিলে শ্রীবার পশ্চাতে কাঠিন্য জন্মে। প্রথমে 
বাম, পরে দক্ষিণ কিডনি প্রদেশে তীরবেধবৎ তীক্ষ বেদনা উরু বাহিয়! 
বিস্তৃত এবং চালনায় বর্ধিত হয়। পৃষ্ঠের বামপার্খব হইতে হিপসন্ধি পর্যযস্ত 
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মধ্য পর্যন্ত কনকনানি বেদনা । ভ্রমণে স্পর্শে এবং অনেকক্ষণ 
্টপবেশনের পর উঠিতে ককৃসিকৃস্‌ অস্থির বেদনার বৃদ্ধি। 

হস্তের অস্থি চাপিলে ঘ্ৃষ্টবৎ বেদনা এবং অস্থিক্ষত হইতে অঙ্গুলিতে 
ক্ষত। হস্তের বিস্তৃত বিচর্চিক্কা (1১50718515 01052) চম্মদলরোগে 
(177260০) পরিবর্তিত। 

বাম হিপসন্ধির বহির্দেশ হইতে সায়াটিক ন্সাযু বাহিয়া জঙ্বাপশ্চাৎ 
পধ্যন্ত বেদনা এবং স্সঘুতে চাপদ্িলে সম্পূর্ণ 'জজঙ্ঘা বাহিয়া ভীর- 
সেঁধার স্ায় অন্থভূতি। দক্ষিণ টিবিয়া অস্থিতে ছিন্নবৎ বেদন]। 
ভ্রমণক্কালে গোড়ালিতে টাটানি। প্রদাহযুক্ত পদ্দে ক্ষত। 

অঙ্গনিচয়ে রসবাতজ বেদনা। সম্পূর্ণ অঙ্গের অনমনীয়তা প্রযুক্ত 
ঞাতঃকালে অঙ্গালন| করা যায় না। 

ত্বকে বিশেষতঃ প্রকোষ্ঠত্বকে ঘন বটিকার উৎপত্তি। ত্বকের 
ক্ষত এতাদ্বশ গভীর পে বোধ হয় দেন ছেনী দ্বারা মাংস কাটিয়া 
তোলা হইয়াছে, তাহার পার্খ অসমান থাকে। শীতকালের ক্ষতে 
আপিকতর বেদনা । ত্বক উপ্ষ শুক্ক এবং লোহিত। 


প্রধর্শক লক্ষণ। 
'চিমসা বা কঠিন এবং তন্তবৎ শ্রেম্মার আাব শরীরাংশে 


আটাবৎ সংলগ্ন থাকে এবং টানিয়া দার্থ কর! যায়।__- 
চক্ষু, নাসিকা। মুখ» গলদেশ, স্বরন্ত্র বাযুনলী, আমাশয়ান্ত্রপথ, জনেন্দ্রিয় 
ও মৃত্রযন্ত্রথ প্রন্থতি যাবতীয় যন্ত্র এবং প্রদেশাদিরই গ্লৈশ্মিক- 
বিল্লীরোগে উপরিউক্তরূপ শ্লেম্মাত্রাবের প্রায় অনগ্সাধারণ রূপে 
বর্তমানতা কেলি বাইক্রমিকামের অতি প্ররূঃ প্রদর্শক বলিয় 
হাইড্যািসেল আট! ও তন্তবৎ শ্লেম্সায় ইহার কিঞ্চিৎ 
সাদৃশ্য দৃষ্টিগোচর হইলেও তাহার অন্যান্য লক্ষণ যথেষ্ট প্রতেদূক। 
২৪ 
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লাইলিনেল্স মুখ এবং গলদেশ হইতে ক্ষরিত শ্লেম্মা কিঞ্চিৎ 
তুলনীয় হইতে পার। কেলি বাইয়ের উপরিউক্ত স্্েম্মা অবস্থা 
বিশেবে শুঙ্গ ও চিষসা বা কঠিন হওয়ায় তাহ! শ্লেক্সিক 


বিলীর উপরিভাগে বিল্লীবগ সংস্থিত হইয়া থাকে । 
নাসিকারদ্ধপথের শ্ৈন্মিক বিল্লীর পুরাতন প্রতিশ্তা্রোগে ইহা নাসিকা- 
রজ্ধে শুঙ্ক, কঠিন, উপাস্থিবৎ ও ছিপির ন্যায় আকার প্রাপ্ত 
হইয়া কেলি বাই প্র্র্শন করে) নাসিক, লাগিকারক্পশ্চাৎ, 
যোনি ও শরলান্্র গ্রভূভি হইতে ক্ষরিত জিউাঁলর আট। ব1 
জেলিতর ন্যায় শ্রেক্সাও নাসিকাসদ্দি এবং আমরক্ঞাদিরোগে ইহার 
প্রদর্শক | 
শুদ্ধ, মস্যণ চকচকে অথবা লোহিত ও বিদীর্ণ জিহবা 
এবং অবস্থাখিশেষে জিহ্বার মুলদেশে হরিদ্রাবর্ণ লেপের 
বর্তমানতা 1-ইহা আমাশয়ের অছীর্ণরোগের বিশেষ লক্ষণ হইলেও 
ইহার অ্বিকাংশ বরেগেই আম্যঙ্গিকরূপে পরিপাকাদোষ বর্তমান থাকায় 
এ সকল রোগেও ইহা কেলি বাইয়ের প্রদর্শক । ভিহ্বামূলের হবিদ্রাবণ 
লেপে ইহা স্নাঁ্ট প্রেটোআই ও নেন সাঁ সহ তুলনীয় হইলেও 
অন্থান্ত লক্ষণে ইহ।দিগের মধ্যে উদ্বেথযোগায সাদ তৃষ্ট হয় না। 
চিকিৎসা । 
শিরঃশুল বা হেডেক 1__আমাশয়াজীর্পের সহানুভূতি নিবন্ধন 
স্নায়বিক শ্রিরঃশুলের পক্ষে নরেনিন লাই উপকারী ওবধ। ইহাতে ছুই 
প্রকারের শিরঃশূল হইতে দেখা গিয়া থাকে; কিন্তু উভয় প্রকারেরই 
কারণ স্ায়ুশল এবং উভয় প্রকারই আমাশয়।জীর্ণের সহানুভূতি 
নিবন্ধন জন্মে। এক প্রকারের রোগ সাধারণতঃ চক্ষুর উ্ধ প্রদে- 
আক্রমণ করে এবং এ আক্রমণ সাময়িক প্র্তিও ধারণ করিতে 
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পারে। ইহার অন্য প্রকারের শিরঃশুল বড় আশ্চর্য্য প্রকৃতির । 
ই প্রকারের শিরঃশৃলের আক্রমণের অব্যবহিত পুর্বে ন্যুনাধিক অন্ধত্ব 
জন্মে, রোগী কোন বন্তই স্পষ্ট দেখিতে পায় ন! এবং অচিরাৎ শিরঃশুল 
আরম্ভ হুহয়া তাহার সর্ব্বোচ্চ বৃদ্ধির অবস্থায় অক্ষুণ্ন দৃষ্টিশক্তি 
পুনরাবর্তন করে । ন্নেউ স্ফিউ5 আইলিঙনগ অভি এবং 
সিলিক্ম্ম প্রভৃতি অনেক ওঁধধেই শিরঃশুলসহ বিভিন্ন প্রকার 
অন্ধত্বের সংশ্রব আছে, কিন্তু বেকিন লাই" এ বিষয়ে সর্বাপেক্ষা 
প্রধান পদলাভ করিয়াছে 


চক্ুরোগ-_গণগুমালীয়চক্ষুপ্রদাহ্‌ বা ক্ফুলাস অধ 
খ্যালিয় ; কালক্ষেত্রের বা কর্ণিয়ার অস্বচ্ছতা ও ক্ষত; 


আইরাইটিস "বা উপতারা প্রপ্ধাহ | _চক্ষুরোগের অবস্থাবিশেষে 
কেলি লাই কিঞ্চিৎ খ্যাতি লাভ করিয়াছে । উহার সর্বপ্রকার 
চক্ষুরোগ লক্ষণই জড়ভাব ও নিরাময়িক শক্তিহীনতার 
জন্য প্রসিদ্ধ চক্ষুর সাধারণ প্র্দাহই হউক, অথবা গগ্ডমাল! 
বা সাইকটিক আং্থাৎ পুরাতন পৃরমেহ দোষজই হউক, কোন প্রকান্ের 
রোগেই রক্তিমাদি লক্ষণের উগ্রতা বা আধিক্য দেখা যায় না; 
আলোকে অসহিষ্ুটতাঁও থাকে না । অস্বস্ছ কর্ণিয়ায় ক্ষত জন্মিলে গভীর 
এবং সমান ও তীক্ষ পার্খবিশিষ্ট হওয়ায় বেধ হয় ধেন ক্ষতের পারব ছেনী 
দ্বার কর্তিত হইয়াছে। চক্ষুপুট স্ফীত হয় এবং প্রাতঃকালে জুড়িয়া 
থাকে । চক্ষু হইতে হরিদ্রাভ, ঘন ও ভাট আব নির্গত হয়। বর্ভ- 
মান ওষধ যে অবস্থাবিশেষে উপদংশরোগসহ বিশেষ সংশ্রবযুক্ত, তাহ! 
শিক্ষার্থীদিগের স্মরণ রাখা আবশ্তক | উপতারার ( আইরিস্) উপদংশজ, 
জড়ভাবাপন্ন ও পুরাতন প্রদাহ এবং সাধারণ পু্লাতন প্রদাহ তাহার 
পশ্চাৎভাগ হইতে আট) শ্রাব নির্গত হওয়ায় বদি উপতার1 ও অক্ষিমুকুর 


৩৭২ হোমিওপ্যাথিক ভৈবজ্য-বিজ্ঞান। 


বা লেন্স্‌ পরম্পর সংলগ্ন হইয়া! যায় তাহাতেও ইহা! উপকার করিয়া 
থাকে । ফলত: ক্ষতাদ্ির জড়ভাব বা নিরাময়িক শক্তিহীনতা, 
অকিঞ্চিংকর আলোকাতক্কের বর্তমানত এবং রক্তিমার 
প্রধান্যের আভব যে কেলি বাই চক্ষুরোগের প্রদর্শক তাহা 
শিক্ষার্থীদিগের সর্বতোভাবে ধারণণ খাক1 উচিত। চক্ষুপুটে দান। বা 
গর্যান্ছল জন্মিলেও লক্ষণ নিচয়ের পুর্ব্া্ত প্রকৃতি বর্তমান থাকে এবং 
ইহাকউপকার করে। 

কর্ণরাগ--অট্যাল্জিয়া বা কর্ণের স্নারুশূল ; অটাই- 
টিস্‌ মিডিয়া বা মধ্যকণপ্রদ্াহ ; অটরিয়! বা কানপাকা। 
_গগুমালাধাতু শিশুদিদের কর্ণের গ্ৈশ্মকবিল্লী ও কর্ণপটহ প্রদাহা- 
ক্রান্ত হইয়া কর্ণের স্রাব পুর্ববকথিতরূপ ঘন, আটাল, গ্ুত্রবৎ ও দুর্নধ 
পুরাকার হইলে নেলি বাইস্রলন্মিক্ত্হম উপকার দর্শে। 
কর্ণপটহে এবং মধ্যকর্ণের বিল্লীতে গভীর ক্ষত এবং গ্রীবা গ্রন্থি ও 
আক্রান্ত পার্থর কর্ণমূলগ্রস্থিতে স্ফীতি উৎপন্ন হয়; কর্ণের তীক্ষু 
স্থচিবেধবৎ বেন] উর্ধে মস্তকে এবং অধাভিযুখে গ্রীবাগ্রন্থি পর্য্যস্ত যায়। 
গলদেশের প্রদাহ ফুষ্টেকিয়ান নলীপথে বিস্বত হইলে আক্রান্ত ঝিল্লী 
ঘনীভূত ও কঠিন এবং নলীপথ রুদ্ধ হওয়ায় ন্যুনাধিক শ্রবণবিভ্রাট 
ঘটে। মিজল্স্‌ বা হামরোগের উপসর্গন্বরূপ কর্ণপ্রদাহের পক্ষে নেকেছিল 
আীই একটি প্রধান উষধ মধ্যে গণ্য । ইহাতে কর্ণের বহিস্থরন্ধ 
স্ফীত হয়। 

নাপিকাসদ্দি ; পিনস, পুতিনস্ত রোগ বা অজিনা।_» 
সর্দিরোগে আটা, তন্তবৎ ও দড়ি দড়ি ভাবের শ্রেম্মাত্াব থাকিলে এবং 
তাহা পশ্চাৎ নাসারজ্ধে সঞ্চিত হইলে অনেক সমরে ব্কেলি বাই দ্বারা 
উপকার দর্শে। ইহার অন্তান্ত লক্ষণ মধ্যে সর্দির প্রথমাবস্থায় নাশিকার 
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শ্লৈম্মিকবিল্লীর শুক্কতা, নাসিকাতে শুড়গুড়ি ও হাচি এবং মুক্ত বাষুমধ্যে 
8 সকলের বুদ্ধি প্রধান। ইহাতে নাসিকার পুরাতন সর্দিতে অথবা 
পিনস রোগে নাসারন্ধ, অথবা পশ্চাৎ নাসাপথ হইতে ছিপিব ন্যায় 
অথবা চটা বীধা শুক শ্্েম্স] নির্গত হয়। অধিক সময়েই প্রাতঃকালে 
রোগী গলা খাঁকর দিয়া পশ্চাৎ নাপসাঁরন্ধ, হইতে শু, কঠিন ও সবুজ শ্লশ্সা 
খণ্ড বাহির করিয়া ফেলে। কখন কখন, বিশেষতঃ রোগ যদি উপদংশ. 
হইতে জন্মে, আক্রান্ত শরীর স্থানে ক্ষত জন্মিলে তাহ? ছিদ্র হইয়া যায়। 

ল্যারিগ্রাইটিস্‌ বা স্বরযন্ত্রপ্রাহ।_-০কেলি লাই- 
কল রোগে স্বরযন্ত্র শুক্ষ থাকে, স্বর কর্কশ ও ফাপা হয় এবং 
রোগী কাসিরা স্ুত্রাকার আটা গ্লেম্মা নিষঠুত করে। ডাং আইভিম 
ইহাতে ১২ ক্রমের ওষধ ব্যবস্থ' করেন। শুষ্ক শীতল বামুসংস্পর্শ 
নিবন্ধন রোগে ঘুংরি কাসিবৎ কাসি, স্বরভঙ্গ ও স্বরযন্ত্রের শুষ্কতা এবং 
বেদনা থাকিলে এবং সামান্ত বাদু প্রবাহসংস্পর্শ অসহনীয় হইলে 
হিপাল সাল্ফ তাহার ওঁষধ বলিয়া গণ্য। ইহা গাথকদিগের 
স্বরযন্থ রেগেরও উৎকৃষ্ট ওবধ। উদ্ূতেদ বসিয়া যাওয়ায় রোগ জন্মিলে 
ভ্রাহার পুরাতন অবস্থায় স্নাল্য্রাল্প উপকারা। প্রাতঃকালে 
স্বররোধ' স্বরঙ্গ এবং স্বরের কর্কশভা ও গভীরতা ভাহার অন্তান্সয 
লক্ষণ । গুটিকোৎপত্তি প্রযুক্ত স্বরযন্ত্রের গ্তে জালা থাকিলে তাতে 
নিক উপশম প্রদ্ধান করে। | 

ঘুংরি কাসি বা ভ্রুপ।-পর্ব ও স্ুলগ্রীবা বিশিষ্ট শিশু- 
দিগের সবিল্িক বা মেবে,নাস ঘুখরকাসিরোগে বেলি বাই 
উপযোগী ওষধ। ধাতুপাত্রের শব্দবিশিষ্ট খ্যানথেনে কাসি, গলাধগহ্বর 
ও টন্সিল গ্রন্থির লোহিত বণ ও স্ফীতি, টানিয়া টানিয়া শ্বাসপ্রশ্বাস 
এবং ম্বরযস্ত্রের স্পর্শ!সহিষু। বেদনা! থাকে। আক্রান্ত স্থানে স্থুল 
বিশ্লী সংস্থিত হয়। রোগের অধাভিমুখে গতিপ্রবণতা৷ থাকায় অনেক 
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সময়েই অচিরাৎ তাহা বাযুনলী বা ক্রস্কাই আক্রমণ করে ও ক্রুপাস্‌ 
্রঙ্কাইটিস্‌ জন্মে। গুঁচগ শাই শাই শব্দে রোগীর শ্বাসপ্রশ্বাস বহি 
থাকে এবং নিষ্ঠত গয়ার চিমসে ও তন্তবৎ দেখায়। মধ্যে মধ্যে শিশুর 
স্বাসকুদ্ধাবস্থায় নিদ্রাভঙ্গ হয়। অনেক সময়ে কেলি লাই বিল্লি 
নির্গত করিয়া রোগারোগ্যের সাহায্য করিয়াছে । রজনী ৩টা হইতে 
সকাল ৫টা রোগবৃদ্ধির কাল। 

ল্যাক্েস্নিস্- স্বরযন্ত্রের ভয়াবহ আক্ষেপ ইহা দ্বারা নিবারিত 
হইয়াছে। 

স্বার্ক-প্রউ-আই-ইহা দ্বারাও ম্থলবিশেষে কাধা 
হইয়াছে। 

কাসি বা কফ |--ধাতৃপান্রবৎ শব্দবিশিষ্ট অবিশ্রান্ত খ্যান খ্যানে 
কাসিতে ঘন ও আটা শ্রেন্া মুখ হইতে কষ্টে বিচ্ছিন্ন 
করিয়া নির্গত করণে হ্তাভিন লীই দ্বারা সাহায্য হইয়া 
থাকে। হামজরান্তের কাসিসহ অনেক সময় ইহার কাসির সাদৃগ্ 
দৃষ্ট হয়। প্রাতঃকালের যে কাসিতে কষ্টে গয়ার নিষ্ঠুত করিতে 
হয় তাহাতেও ইহা উপকারী। শ্রেম্মার ও অন্তান্য লক্ষণের উপরিউক্ত 
রূপ প্রকৃতি এবং রজনীতে শঘ়্ান থাকিলে কাসির উপশম ইহাকে 
অন্তান্য তুলনীয় ওঘধ হইতে প্রতেদিত করে। 

কেলি কান্্ব_ ইহার প্রচণ্ড কাসির আক্রমণ অনেকক্ষণ স্থায়ী 
হয় এবং অনেক সময়ের চেষ্টার পর অতি কষ্টে অল্প কিঞ্চিৎ চিমৃসে 
আট] ও তন্তবৎ শ্বে্া নিষ্ঠুত করিতে পারা যায়। কাসিলে গলা আট- 
কাইয়া ধরিতে ও বমন হইতে পারে। 

নহি এট্িিড- ইহার পুরাতন ও অনেক সময়ে ক্ষুত্র 
ক্ষুদ্র, শুক্ধ কাসি রজনীতে শয়নের প্রথমাবস্থায় উপস্থিত হর এবং তাহার 


কেলি বাইক্রমিকাম্‌। ৩৭৫ 


সহিত অত্যন্ত শারীরিক অবসাদ জন্মে; স্বরযন্ত্রে হছুলবিদ্ধবৎ বেদনা ও 
কন্চনি হয় এবং সামান্য কিঞ্চিত গয়ার উঠে" কখন বা কিছুই উঠে না। 

ন্না্ুতন ভ - ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শুক্ক ও ছুর্বলকর কাসিতে মস্তকে 
বেদনা এবং আমাশক্স প্রদেশে টাটানি হইলে ইহা কখন কখন 
উপকার করে। 

সানুযলিস্নীস-হেল ও ভ্রাস্রল প্র্নোগান্তে শুষ্ষ কাসির 
কিঞ্চিৎ তরলাবস্থাস্র ইহ! দ্বার] কাধ্য হয়। 

হুপ শব্দক্ক বা হুপিং কাসি ।-_গলাতাজা কাসির মিবারণার্থ 
শিশু অগভীর এনং ঘন ঘন শ্বাস প্রশ্বাস করিলে ইহা উপযোগী । 
হিপাজ্েল্প কাসি অপেক্ষা ইহর কাসির কর্কশতা অধিকতর 
থাকে এবং আহান করিলে ও গতীর শ্বাস টানিলে কাদির বৃদ্ধি 
হয়। ইহার সর্দি নাসিক, গলদেশ, ললাটগহ্বর প্রভৃতিতে বিস্তত 
হইয়া পড়ে এবং গয়ার হরিদ্রাবর্ণ, চিম্সা ও তত্তবৎ থাকে। 
গয়ারের হরিদ্রাবর্ণ দ্বার! ইহা হুন্কাস্‌ কাটাই হইতে 
প্রভেদিত হয়। 

হাপানি কাদি বা এজম1;_-ককেপি লাইস্মেল 
হোগ রজনী ৩ট1 হইতে ওটার মধ্যে আক্রমণ করে। শীতকালে 
অথবা গরমের সময় ঠাণ্ডা পড়িলে রোগ পুনরাবর্ডিত হয়। রোগী 
উঠিয়া! বসিতে বাধ্য হয়। উপবেশনাবস্থায় সম্মুখ দ্রিকে নত হইলে 
এনং হরিদ্রোবর্ণ শ্লে্স। উঠিলে রোগমন্ত্রণার উপশম থাকে । রোগ 
অনেক লিষয়ে আমে নিনন্কেল সমান হইলেও তাহাতে সুত্রবৎ 
আটা শ্লেম্মার অভাব টভয্বের প্রভেদক। কলি শ্ান্েজ 
হাপানিরও শেষ রজনীতে বৃদ্ধি হয়; বক্ষে বায়ু না থাকার অনুভূতি 
তাহার প্রভেদক। কয়বিক হাপানি রোগে নেলি শ্রস্স্‌ সুফল 
প্রান করিয়াছে। 


৩৭৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


্রস্কাইটিস্‌ বা নলৌষ যে রোগে শিষ্ঠুত স্কেন্সা চিম্সে 
ও জিউলির আটার ন্যায় আটাযুক্ত ও টানিলে সুতার ন্যায় প্রলম্ধি 
সেইরপ ্লরেম্মা এবং শ্বাসরুজ্যুক্ত তরুণ, অনতিপ্রবল (5012-20816) 
্রহ্থিয়াকৃটিলিস্‌ বা বায়ুনালীর প্রসার বিশিষ্ট বোগে ক্কেনি জাই 
উপকারী । নীলাভ,থান] থানা গয়ান্লও উঠিতে পারে ; শেষ রজনীতে 
কাপির বৃদ্ধি হয় এবং আমাশয়দেশে কশাভাব থাকে । 

হ্ৃদ্রোগ বা হারট ডিজিজ ।-__হৃৎপিণ্ড প্রদেশে ভয়াবহ 
শ্বাসরোৌঁধের অনুভূতি বশতঃ রোগী জাগ্রৎ হইয়া শয্যা ত্যাগ 
করিতে বাধ্য হইলে নেকেভিন বাই উপকারী। ন্যুনার্ধিক 
তারতম্যুক্ত এবধিধ ভৎপিও রোগ লক্ষণে ইহা ল্যান্কেজ্নিজলঃ 
ল্যাক্ডিম্সী, ম্মুভ্রেক্িম্্রা এবং গ্রযাহাইটিজ্ন প্রভৃতি 
ওষধ সহ তুলনীয়। উয়প্রকার (হৃৎপিণ্ডের বহিরত্যন্তর ) রসবাতজ 
হ্বৎবেকপ্রদাহ পুনঃ পুনঃ আবর্তন করিলেও ইহ দ্বারা উপকার হর। 
হৃৎপিণ্ডে তীক্ষু তীরবেপব্থ বেদনা হইয়া গাত্র চালনায়, বিশেষতঃ 
ভ্রমণে বৃদ্ধি হইলে ইহার প্রয়োগ সুফলপ্রর | 

গলক্ষত বা সোর থোট।--০কলি লাইন্স 
প্রসিদ্ধ প্রক্কৃতিযুক্ত গলক্ষত হইতে পৃয়বৎ আ্রাব হয় ও টনাসিল গ্রন্থি 
ক্ষীত থাকে, ক্ষতের নিকটগ্ণ শ্ৈশ্মক বিল্ল।র কোখগ্রন্থি (139111016১) 
হইতে ঘন বসা বা পনীরবৎ পদার্থ ্ষরিত হয়। জিহ্বাঁমূলে পীতবর্ণ লেপ 
থাকে, গলনালীতে আটা ও স্ুত্রবৎ শ্লেম্মা সঞ্চিত হয়, ঘুক্টেকিয়ান 
নলী বেদনা করে। ইহাতে গলদেশে শুষ্কতা, জ্বালা এব' কাচা অথবা 
চাছ! ভাবের অনুভূতি হওয়ায় বোধহয় যেন তাহাতে কিছু ফুটিয়া আছে। 

এছন্নি ন্িউ-ইহার ক্ষেতে গলদেশে এতাদৃশ আটা ও 
চিয্সা শ্লেম্৷া সঞ্চিত হয় যে গলা খাকার দিয়া তাহা উঠান যায় 
না। নাদিকা-গলনালী প্রদেশের অবদারণ ভাব এবং স্বরতঙ্গ থাকে। 


কেলি বাইক্রমিকাম্‌। ৩৭৭ 


ক্যান্কেরিয়]! ফস্ফরিক 1---ডাং কুপারের মতে নাসিকাগল- 
দেশস্থ অস্থিবৎ অলীক উপমাংস দূরীকরণে ইহ! প্রায় অদ্বিতীয় ওষধ। 
জ্যাজুইন্সেল্িক্সা লাইট্ট্রে উ--গলাঁধঃগহবরের পুরাতন কোষ- 
গ্রন্থিপ্রদাহে (ফলিকিউলার ফ্যারিঞ্জাইটিস) জালা, টাটানি এবং অবদারণ 
ভাব থাকিলে ডাং আইভিন্স্ইহাকে প্রধান ওঁধধ বলিয়া মনে করেন। 
ডিফ খিরিয়৷ বা সবিল্লিক মারাত্মক গলক্ষত।---জুপ না 
ঘুংরি কাসি সনৃশ ডিফথিরিয়া রোগে ন্বেতিন লাই অধিকতর 
উপযোগী বলিয়। বিবেচিত। গলদেশে গভীর ক্ষত ও, ঘন, আটা 
এবং অনেক সময়ে শোণিতরেণাক্ষিত নির্যাস থাকে , অলীক বিল্লা 
দেখিতে পীতবর্ণ; এবং ক্রুপ শব্দবিশিষ্ট কাসিতে বক্ষের বেদনা 
হয়। নিকটস্থ গ্রন্থিনিচয়ের স্ফীতি থাকে । জিহ্বামূলের গীতবর্ণ 
লেপ অথব] শুষ্ক ও লোহিত জিহ্বা, চিমূসে আটা নির্যাস, 
বেদনার গলদেশ হইতে গ্রীবা এবং স্বন্ধ পর্্যস্ত বিস্তৃতি 
প্রভৃতি ইহার বিশেষ লক্ষণ। রোগের শেবাবস্থায় যখন গলদেশের 
আক্রমণের বৃদ্ধির শেব সীমা নির্দিষ্ট হয়ঃ এবং ঝিগ্ষি বিচ্ছিন্ন হইতে 
থাকে তধন ইহার উপকারিতা নিশ্চিতরূপে প্রতিষমান হয়। 
আমাশয় রোগ---অজীর্ণ ; বমন ; আমাশয়প্রদাহ ; 
আমাশয়ের ক্ষত প্রভৃতি ।-_ন্কেতি াইত্রুন্মিহ্াক্ন, 
শরীরস্থ অন্টান্ত ক্লৈম্মিক বিল্লীর স্চা় আমাশয়ের গ্লেম্মিক বিলীতেও 
সাধারণ উত্তেজন! হইতে ক্ষতোৎপাদক প্রবল প্রদাহ পর্য্যন্ত উৎপন্ন 
করিতে সক্ষম । এজন্ত ইহা আমাশয়ের সহজ ও কঠিন নানা প্রকার 
অজীর্ণ, ক্ষত ও ক্যানসার রোগাদিতে প্রযুক্ত হইয়! থাকে। ইহার অজীণ 
রোগসহ সহান্ভূতিক শিরঃশূল থাকার বিষয় আমরা ইতিপুর্বে 
উদ্েখ করিয়াছি । ইহার পুরাতন ও ন্যুনাধিক বদ্ধমূল অজীর্ণ রোগে 
মুখ স্ফীত হয় ও তাহাতে হরিত্রাভ বিবর্ণ দাগ, ফুস্কুড়ি ও বয়োত্রণ. 
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প্রভৃতি জন্মে। চক্ষু কিঞ্চিৎ ক্ষীত ও পীতাভ হয়। জিহ্বা পুরু ও 
বিস্তৃত এবং তাহার পার্খব যেন দত্তের ছাপ যুক্ত থাকে। আহারাস্তেই 
আমাশয় ক্ষীত হওয়ার স্ঠায় বোধ হয় এবং কখন কখন কোষ্ঠবদ্ধ 
অথবা প্রাতধুকালীন উদ্ররাময় থাকে। বহছন্দিণ ধরিয়া বিয়ার এবং এল্‌ 
( ধেনোমদর ) মগ পান এইরূপ অছীর্ণ দামের কারণ ইহা প্রায় 
আল তুল্যই আমাশয়প্রদাহের উৎপর ও উপশম করিতে সক্ষম । 
ইহাতে আমাশয় হইতে অধিক পরিমাণ ঘন, আটা ও চক্চকে শ্লেম্মা। 
নিংস্থত হয়। কিছু আহায় বা পানের চেষ্টা করিলেই আমাশয়- 
প্রদেশে কষ্ট ও জবালাুক্ত অবদারণের অনুভূতি জনে । উপরিউক্তরূপ 
শ্লে্মা এবং পিত্তমিশিত তিজ্তাম্বাদ অস্ত্রের বমন হয়। এইরূপ বমন 
থাকিলে মদ্ধপারীর প্র(তঃকালীন বমনে ও আমাশব্বের ক্ষত প্রযুক্ত 
বমনে ইহ1 উপকার করিয়া থাকে। 

গ্লিট বা পুরাতন পুয়মেহ ; উপদংশ ব1 সিফিলিস্‌1-- 
পুরাতন বা “ক্রণিক ডিজিজ সহ ব্ঞেলি বাইকে সাদৃশ্ত 
থাকার বিষয় আমরা ইতিপুর্বেব উল্লেখ করিয়াছি। কাথ্যক্ষেত্রেও 
ইহা গ্রিট রেখগে তন্তবব্ৎ আ্রাব ও পুরাতন গনরিরা বা সাইকসিস্‌ 
বিষজর্জরিত ধাতুবিশ্্ট যোগীর হস্তান্্রলির নখসন্নিহিত স্থানের মামড়ি 
এবং উপদংশ রোগগ্রস্ত যোগীব লিঙ্গযুণ্ডের ও লিজমুণ্ডত্বকের গুটিকাদি 
নানাপ্রকার ও নানা অবস্থার উদ ভেদ আরোগ্য করিয়া ইহার পুব্বোক্ত 
এন্টিসিফিলিটিক ও এন্টিসাইকটিক উপাধি প্রমাণীকৃত করিয়াছে। 
এইরূপ ক্রিয়ায় ইহা এ্ুুত্ী” গাল্ল্স্‌ এবং আাজীপেক্রিলা 
সহ তুলনীয় । 

শ্বেতপ্রদর বা লুকরিয়া |-- স্থুলকায়ঃ পাতলাকেশ বাক্তি- 
দিগের হরিদ্রাবণ দড়ি দড়ি ও তন্তবৎ যোনিআবে কলি সবাই 
উপকারী। 


লেকৃচার ৪৭ (1207055 সভা.) 
ডিজিট্যালিস্‌ (01815219 ) 

প্রতিনাম |-_ডিজিট্যালিস্‌ পাপুর্রিয়া |, 

সাধারণ নাম ।-_ফক্ট গ্রাভ১। 

জাতি ।-_ক্রফ্ুলেরিএসি। 

জন্মস্থান |__ ইউরোপ খণ্ডের সুদৃশ্য, ক্ষুদ্র ও অযকসন্তৃত বৃক্ষ । 
আমেরিকায় কর্ষণ দ্বার উৎপাদিত । 

প্রয়োগরূপ |-দ্বিতীর বৎসরের বৃক্ষের টাটকা পত্রের টিংচার 
বা অরিষ্ট। 

ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।__ একমাস। 


মাত্র ব। ব্যবহার ক্রম ।---সর্ধবনিক্স ১১৫, সাধারণতঃ ৩৬ ও 
৩০ ক্রম । ৯০০ ক্রমেও ব্যবহার হইয়া থাকে 1* 





লন্বপ্রতিষ্ঠ চিকিৎসকগন রোগের অবস্থাবিশেষে যে যে ক্রমের ওষধ ব্যবহব 
করিয়৷ ফল পাইয়ছেন তাহ! নিয়ে লিপিবদ্ধ করা বাইতেছে, যখাডাং এড্যাম্‌স্‌- 
েরিক্রো-ম্পাইনাল মিনিপ্রাইটস্‌ বা মস্তিবচমেরুনজ্দ্া-বেইপ্রদহ ঃ শিশুর ৭ দিবসের 
রোগ ;ঃ কিছু আহার করিলেই বদন; পুনঃ পুনঃ দুর্গন্ধ মলত্যাগ ; হঠাৎ কর্কশ 
চাৎকার ? নিঙ্গের কেশ এবং ধাত্রীর সুগ দৃঢ়রূপে হত চক্ষুর বক্রদৃষ্টি ও যতদুর 
সম্ভব পশ্চাৎশাশ্ে ম্তক বক্র করিয়া লওয়।; উদর নৌকার তলার ন্যায় নিন 
প্রাপ্ত এবং অঙ্গ।দির সীমার শীতলতা; ২**, আরোগা।  ডাং ডাজিয়ন__রজনীতে 
নিদ্র(বেশের উপক্রমে ব্লোগীর মন্তক মধ্যে ধাতু পাত্রে পাত্রে সংঘাত হওয়।র হ্যায় 
শছ্ছ হওয়ায় চযাঁকয়া নিদ্রভঙ্গ হইত; ২1৩ বর এইরূপ হইলে নিদ্রা হইত; ১, 
আরোগ্য । ডাং চাল্ম(স--অত্যন্ত শ্বাসকৃচ্ছ, ; খুক খুক করিয়া শুদ্ধ ও শুড়শুড়িযুক্ত 
কসি ও কখন কখন শয়নাবস্থার শ্বাসরোধ £ঃ অনেকব।র মুচ্ছ1 যাইত ॥ পদ, লিঙ্গ ও 
আঅওোষ বেষ্টের শোথ ॥ পদ শীতল ও কৃষ্ণবর্ণ ঃ জিহবা! শুভ্র ও আর্রঃ মলত্যাগ 
সহজ, মুত্র অত্যল্ল £ নাড়ী পাওয়া যায় না ঃ হৃৎপিওযক্রিয়া ছুর্ববল ও অনিয়মিত, তাহার 


৩৮০ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞান 


উপচয় ।-_-শরীর চালনায় ; উষ্ণগৃহে ; উপবেশনে, বিশেধতঃ 
খঙ্কুভাবে উপবেশনে $ শয়নে % শিরঃশুলে। 
সম্বন্ধ ।___ডিজিট্যালিসের কার্ধ্যপ্রতিষেধক-_ক্যাম্ফর, নাকৃস্‌, 
ওপি। বিষমাত্রার উদ্ভিজান্, ভিনিগার, মাজুফলসিক্তজল, ইথার ও 
কপূর্রে। | 
ডিজিট্যালিস যাহার কার্যযপ্রতিষেধক-_ওয়াইনের । 
মিঙ্কন। ডিজিট্যালিস্‌ ঘটিত উৎকঠার বৃদ্ধি করে। 
তুলনীয়ওষধ |--এট্টি ভ্রু, এপসাই, আস? বেল, ক্রায়, 
ক্যাক্ষে, কনায়াম, ফেরাম্‌্* হেলি, কাল্সি, লবে, লাইক, নাকৃস্‌ ভ, 
ওপি, পাল্স্‌, সিপি, স্পিজি, সাল্ফ, টেবেক ও জিদ্ক, | 
উপযোগী ধাতু এবং রোৌগপরিচায়ক লক্ষণ ।--- 
হঠাৎ শোণিতোচ্ছাসের পরেই অত্যন্ত স্নায়বিক ছূর্বববলতা এবং অনিয়মিত 
ও ক্ষণলোপবিশিষ্ট নাড়ীম্পুন্দন ষদি খতুসন্ধিকালে ঘটে ও তাহা লামান্য 
শরীর চালনায় বদ্ধিত হয় সেম্তলে ইহা উপযোগী । 
অনুভূতি যেন রোগী শরীর চালনা করিলেই হৃৎম্পন্দন বন্ধ হইবে 
(ককেন্-_ভীত হয় সেন অবিশ্রান্ত শরীর চালনা নাকরিলে হৃৎস্পন্দন 
বদ্ধ হইবে, জেল্স্। ফেরাম্‌ দেখ )। 








স্বাভাবিক শব*লুপ্ত ও অশ্রোতব্য ঃ রোগী জৎপিগ দেশ বসিয়।৷ যাওয়ার হ্যায় ক?! 
বোধ করে। মুখ পাতুর ও উৎকণ্ঠাপূর্ণ ॥ ওষ্ট ন'লাভ ; অত্যন্ত তৃষ্ণা ঃ ক্ষুধাহীনত! 3 
ইন্ফিউজন, প্রয়োগে আরোগ্য । ডাং হ্যি।ন্কিতেল- স্ত্রীরোগী, বয়ন ৬৬ বৎসব ; 
অতিশয় ছুঃখ হইতে হাৎকম্প জন্মে ? বক্ষের বামপার্থে ও বামহন্তে বেদন] £ হৃৎপিণ্ডের 
বিবৃদ্ধিঃ ওঃ আরোগ্য । ডাঁং রকিথ-রোগীর বয়স ৬৫ বৎসরঃ একদিন অন্তর 
এক দন প্রাতঃকালে একই সময়ে উদরাময় ঃ অল্প শীত হইয়াই ডুর্ববলকর ধুলর বণ 
মহলের রেচন এযং অল্প ক।লো কট।সে, জমাট বাধা, ক।ফির তলানির হ্যায় বিষ্ট। 
নাড়ী দুর্ববল ও ক্ষণলোপযুক্ত ; সম্পূর্ণ শরীরে শীতল খর্ব ঃ ২**, আরোগ্য। 
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আমাশয় স্থলে মুচ্ছার ভাব বা দমিয়া যাওয়ার ন্যায় বোধ হওয়ায়, 
রোগীর মৃত্যুর অনুভূতি জন্মে। 

বক্ষের অত্যন্ত হুর্বলতা বশতঃ কথা বলা সহা করিতে পারে না 
(ষ্টেনাম্‌)) 

যেন স্বপ্ন দেখার স্তার, যেন্কু উচ্চ হইতে পতিতের অথবা জলে 
পতিত হওয়ার স্তায় ভীত অবস্থায় রজনীতে পুনঃ পুনঃ জাগ্রৎ হয়। 

মুখ পার, মৃতের আকুতিবিশিষ্ট এবং নীললোহিত । 

চক্ষপত্রের ওষ্টের, জিহ্বংর এবং ত্বকের নীলান্ত!, নীলপাও্রোগ 
বা সায়ানসিস্‌। 

চক্ষুপত্র, কর্ণ, ওষ্ঠ এঘ* জিহ্বোপতি স্ফীত শিরা । 

অনিয়মিত, কষ্টসাধ্য, গভীর এবং দীর্ঘ শ্বাসপ্রশ্বাস ॥ 

সহজে এবং বারস্থার হস্তাম্লির বিন্‌ ঝিনি। 

স্কালেটিনা বা আরক্ত জ্বরের পরে এবং ত্রাইটস্‌ ডিজিজ, বা 
লালামেহ রোগে মূত্র রোধ ঘটায় শরীরাত্যন্তরে এবং শরীরের বহিরাংশে 
জলশোথ ; হৃৎপিণ্ডের যান্ত্রিক রোগ থাকিলে তাহার সহিত যুচ্ছারভাব 
থাকে (ইহার সহিত জরায়ু প্রদেশের টাটানি থাকিলে, কন্তল্ভিউলাস্)। 

শরীর খন্জু তাবে উন্নীত করার সময় হৃৎপিওক্রিয়ার রোধ ঘটিয়! 
ৃত্যু। 

রোগকারণ - রসবাতাদি রোগনিবন্ধন স্ৃৎপিগুরোগে শোণিত 
সঞ্চলনের বিশৃঙ্খল! ডিজিট্যালিস্‌ রোগের সাধারণ কারণ। 
সাধারণত্রিয়। |___নিউমগ্যাষ্টক ন্সাু এবং শোণিতযন্ত্- 

মণ্ডলের গতিদ স্নামু আক্রমণ কাঁরিয়। ভিজিট্যালিস্‌ হৃৎপিণ্ডের ও 
ধমনীমণ্ডলের পেশীতে প্রত ক্রিয়াপ্রকাশ করে। এই ক্রিয়াফলে 
উপরিজ্ঞ পেশীমণ্ডলের দুর্বলতা, এমন কি পক্ষাঘাত এবং হৃৎ- 
পিগ্ডের প্রবলতর ও অধিকাল স্থায়ী সন্কোচন ঘটে এবং ধমনীমগ্ুলের 
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অধিকতর আতত ভাব জন্মে; নাড়ীস্পন্দন ধীরতর এবং ক্ষণলোপবিশি 
হয়। ডাংটি, এফ, এলেন বলেন “ম্বৎপিণ্ডে ডিজিট্যালিসের ক্রিয়ার 
এবশেষতা এই যে, ইহা হ্ৃংপিণ্ডের প্রবলতর ও দীর্ঘকালস্থায়ী সক্কচন 
সংঘটিত করে; হ্বৎপিগ ক্রিয়া শৃঙ্খলাহীন হওয়ায় তাহার ধমনীপার্খের 
একাংশের বিস্তাতি জন্মিলেও অপরাংশ সঞ্কুচিত থাকে; অবশেষে 
সন্দুচিতাবস্থায় হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া রোধ হওয়ায় রোগী মৃত্যুগ্রাসে 
পতিত হয়।” ইহার গৌণ ক্রিয়ায় মস্তিষ্ক, কিডনি বা এবং বুক পরিপাঁক 
হন্ত্র মণ্ডলের ক্রিরাবিভ্রাট ঘটে। অতি হীরতর এবং ক্ষণলোপবিশিষ্ট 
নাড়ীষ্পন্দন ভিজিট্যালিস্ক্রিয়ার বিশেষ লক্ষণ মধ্যে গণ; । 

বিশেষ ক্রিয়। ও লক্ষণ ।-_-ডিজিট্যালিসের ক্রিয়া প্রধানতঃ 
ভশহার ক্রিয়াবীজ ডিজিট্যালিনের উপরে নির্ভর করিয়া থাকে | নিউমো- 
গ্যাষ্টিক স্বাহুর ও মস্তিষ্ষাধঃপ্রদেশস্থ শোণিতমন্ত্রগতিদ স্নায়ুর কেন্দ্রই 
ইহার মৌলিক ক্রিয়ার স্থছল। এই সকল ন্সাধুকেন্দ্রের অস্বাভাবিক 
ক্রিয়া দ্বারাই মনুষ্য শরীরে ডিজিট্যালিসের যাবতীয় রোগ লক্ষণ উৎপন্ন 
হয় । বিধমাত্রার ডিজিট্যালিস সেবন করাইলে ন্যনাধিক কাল বিলম্ষে 
নিউমোগ্যাষ্টি,ক ন্বায়ুর আমাশয়িক শাখার ও মস্তিষ্ক মূলের উত্তেজনা 
দ্বারা ইহ। অতি প্রবল ও স্থায়ী বিবমিষা এবং বমন উৎপন্ন করে। ইহার 
গৌণ ক্রিয়াফল স্বরূপ সাধারণ শারীরিক অবসাদ, এবং মুখলালা এবং 
ঘর প্রভৃতি আবের প্রাচুর্য উপস্থিত হয়। এই বিবমিষা ও বমন- 
ক্রিয়ায় ইহা এপ্টিক্মন্নিস্ণা্ন টাটালিন্কাম্ত লহেলিস্া 
এবং টেল ব্াস্মতনহ তুলনীয়। ফলতঃ শোণিত-সঞ্চলন-যন্ত্র 
মণ্ডলের ক্রিয়াবিকার উৎপাদন দ্বারাই ইহা চিকিৎসা শাস্ত্রে প্রসিদ্ধি 
লাভ করিয়াছে। অনেক পরীক্ষকের মতেই ডিজিট্যাসিস স্ব 
মাত্রায় সেবন করাইলে অথবা তাহার বিষ মাত্রারও প্রাথমিক ক্রিয্বায় 
হৃৎপিগাদি শোণিত সঞ্চলন যন্ত্রগুলের ক্রিয়োত্তেজনাবশতঃ নাড়ী- 
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স্পন্দনের বুদ্ধি প্রভৃতি লক্ষণ উপস্থিত হয়। ফলতঃ এই ক্রিয়া এতই 
্ব্প স্থায়ী দে চিক্ষিৎপাকাধ্যে ইহার কোন গুরুত্ব দৃষ্ট হয় না। 
মূলতঃ ইহা হৃৎপিণ্ডের সংঘামক বা ইন্হিবিটরি সামুর উত্তেজনা দ্বারা 
স্বত্পিণ্ডের প্রবল সঙ্ষেচন ও শোণিতযন্ত্রপেশীর গতিদ ন্মায়ুর শক্তি 
হানি করিয়া হৃৎপিগাদি শোষ্গি তযন্ত্রপেণীমগ্ডলীর দুর্বলতা! ও অবশেষে 
তাহাদিগের পক্ষাঘাত পধ্যন্ত ঘটায়। এই ক্রিপনার প্রথমাবস্থায় সংযামক 
সুর অস্বাভাবিক উত্তেজন1 দটিলে হৃৎপিণ্ডের নিয়মিত গতির বাশা 
জন্মে এবং তাহার সঙ্কোচন প্রবলতর ও অধিকতর কাল স্থায়ী হয়। 
স্বতপিণ্ডের এবসিশ ভ্রিয়ানিকার ঘটিলে ধমনীমণ্লবাহিয়া শোণি তগতিব 
বাধ! জন্মে এবং নাত়ীম্পন্দন ধীরতর, এমন কি মিনিটে ৪* লারও 
হইতে পারে কিন্তু তখনও গতিদন্নায়ুর সম্পূর্ণ শক্তহানি হয় না, 
পেশীমগ্ডলী কিঞ্চিৎ সক্রির থাকে । ভ্ৃংপিগ্ডের অস্বাভাবিক প্রবলত"- 
বিশিষ্ট সঙ্কোচন আগ্বা পেশী শঞ্জের সাময়িক বৃদ্ধি হইলে ধমনীমণ্ড” 
কখন আতত অনস্থান্িত, কখন লন্কুচিত ও ক্ষুদ্ধ হয় এবং নাড়ীরও 
অনিয়ত গতি জন্মে। কিন্তু উপরিউক্ত পেশীমণ্ল মূলতঃ ছুর্ববল থাকাত 
রোগী শরীর চালনা অথবা উপবেশন করিলে শোণিত সঞ্চলন সংপূরণার্থ 
পেখী শক্তির অস্বাভাবিক উত্তেজনায় নাড়ীম্পন্দন দ্রুতগতিবিশিষ্ট এবং 
নাড়ী পুর্ণ ও কঠিনস্পর্শ হয়। অবশেষে, অথবা বিষষাত্রা অধিকতর 
হইলে অতি সত্বর গতিদ ক্গাযুর শক্তিহানি বশতঃ পেশীমণ্ডলীর প্রভূত 
দৌর্ববল্য অথবা! পক্ষাধাত নিবন্ধন সংযামক ক্সায়ুর নির্ব্াধ ক্রিয়া বশতঃ 
হৃৎপিণ্ডের সদ্ুচিত অবস্থায় রোগীর মৃত্যু ঘটিয়া থাকে, এবং মৃত্যুর পর 
হৃৎপিণ্ড ও ধমনীমগ্ডল রক্তশৃণ্ঠ দৃষ্ট হয়। ডিন্জিট্যালিস্‌ বিষক্রিয়ায় 
হৃৎপিগড ক্রিয়ার বড়ই বৈষম্য ঘটিয়া থাকে। তাহাতে হৃংপিণ্ের 
ধমনী গহ্বর বা ভেণ্টিকলের অতি প্রবল অপিচ বিশৃঙ্খল সঙ্কোচন 
হওয়ায় তাহার অংশ বিশেষের প্রসার হইতে আবস্ত হইলেও অপরাংশ 


৩৮৪ হোঘিওপ্যাথক ভৈষজ্য-াবজ্ঞান । 


সঙ্কুচিত অবস্থায় থাকে ও অবশেষে তদবস্থাতেই হৃংপিগু ক্রিয়া 
স্থগিত হইয়া যায়। কিন্তু ইহার এই বিশৃঙ্খলার মধ্যেও নাড়ীম্পন্দন- 
লোপের শৃঙ্খল! আমাদিগকে আশ্চর্ধ্যান্থিত করে। হ্ৃৎপিপ্ত ক্রিয়া যতই 
বিশৃঙ্খল হউক, শৃঙ্খলা! পুর্ববক নাড়ী তৃতীয়, পঞ্চম ও সপ্তম প্রভৃতি বিষম, 
স্পন্বনের লোপ হইয়া থাকে । রর 

উপরে যাহা লিখিত হইল তাহাতে অনায়াসেই অনুমিত হইডব যে 
হৃংপিগ্তাদি শোণিত সঞ্চঘন হন্ত্রমুলে ডিজিটযালিসক্রিয়ায় হৃৎপিগু- 
সঙ্কেচনের যে প্রবলত| এবং নাড়ীর কাঠিন্ত ও আতত তাবাদ্ি উৎপন্ন 
হয় তাহা ্বাস্থ্যের সবলতাগ্রকাশক নহে। ফলতঃ প্রায় উহার 
সঙ্গে সঙ্গেই ইহা হৃংপিগাদি-পমশীপেশীর শক্ত নাস করিয়া 
থাকে । অপরঞ্চ এলপ্যাথিমতের টিংচার অথবা হোমিওপ্যাথির 
মূল অরিষ্ট কিম্বা নিয় ক্রমের ওষধ একাদিক্রমে অধিক দ্বিন 
প্রযোজিত হইলে ইহার বিশেষ প্রকারের সঞ্চিত ও ক্রমবর্দিকু) বা 
কুমিউলেটি ভ (0850186156) ক্রিরার আকম্মিক পরিস্করণও বিপজ্জনক | 
এ্পাবস্থায় উপরি লিখিত মাত্রায় ইহার প্রয়োগ” বিশেষতঃ 
হৃংপিণ্ডের রুগ্নাবস্থায়, যে সমূহ বিপদসঙ্কুল তাহা বলাই বাহুল্য। 
ডিজিট্যালিসের টিংচারসেবনে যে কতশত রোগীর উপরিউক্ত বিষক্রিয়ায় 
হঠাৎ হৃৎপিগুক্রিয়ার রোধ নিবন্ধন মৃত্যু ঘটে তাহা কে বালিতে পাবে। 

ডিজিট্যালিসের মূল ব1 প্রাথমিক ক্রিয়া হৃৎপিণ্ডের ধমনী পাশ্থে ও 
বমনীমগ্ডলে হইয়া থাকে, তাহাতে শোণিত সঞ্চলন ক্রিয়ার বাধা এবং 
বিশৃঙ্খলা ঘটায় গৌণভাবে শিরামণ্লী শোণিতপুর্ণ এবং যন্ত্র্ুলে 
বিশৃঙ্খল শোণিতসঞ্চলন ও শিরাশোণিতাধিক) জন্মে। উপরিউক্ত 
প্রকারে আক্রান্ত যন্ত্র মধ্যে কিডনি, যকৎ এবং,মস্তিষ্ষই গ্রধান স্থান 
অধকার করিয়া থাকে । কিডনির ক্রিয়াবিকারবশতঃ মৃত্রাল্সতা ও 
যূত্রের নানাবিধ পরিবর্তন এবং খঁ্কৃতের পোর্টাল শিরায় রক্তগতির 
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বাধা বশতঃ তাহার ক্রিয়াজড়ত্ব জন্মে এবং তন্নিবন্ধন পরিপাকবিকার ও 
কোষ্ঠবন্ধ প্রভৃতি এবং উভয়ের ক্রিয়াবিকারের শেষফলম্বরূপ ভিব্ন ভিন্ন 
শরীরগহররে শোখ জন্মিয়া থাকে । মস্তিষ্কের জ্ঞানস্থানে ইহা মাদকোগ্র 
ক্রিয়। প্রকাশ করে। নিয়ে ইহার সর্বাঙ্গীন লক্ষণ লিপিবদ্ধ করা 
ষাইতেছে। 

মন্তকে মত্ততার অন্ুভূতিসহ জড়তান এবং মানসিক উত্তেজনা । 
সন্ধ্যাকালে অতান্ত উৎকণ্ঠা প্রযুক্ত ভবিষ্যবিষয়ক ভীতি নিবন্ধন 
আশঙ্কান্বি 5; অতান্ত ছুঃখ ও অবস!দের, গীতবাছ্ধে ভয়ানক রদ্ধি। চিস্তা 
কষ্টসাধ্য এবং ম্মপ্নণশক্তি ছুন্বল। দ্িবারজনী কামবিষয়ক কল্পনার 
উদ্য়। 

অন্ুভূতান্কারবঘতঃ ভ্রমণ অথবা অশ্বারোহণে গমনক।লে 
শিরোবুণন ॥ শিরোবূর্ণনকালে কম্প ও নাড়ীর গতি অতি ধীর। 
উপবেশনাবন্কা হইতে উত্থান কালে শিরোধূর্ণন, মৃচ্ছার ভাব ও নাড়ীর 
ধারগতি। 

মানসিক পরিশ্রমে এবং তৎবিষয়ের চিন্তায় ললাটদেশের গুরুত্ব! 
রোগা মস্তক আবর্তন করিয়া উপাধাননধ্যে প্রবেশ করায় ও কেশ ধরিয়া 
টানে; কর স্বরে চীৎকার করেঃ সহজে বমন করে ; অত্যন্প মৃত্রত্যাগ 
হয়; নালরোগ €(552009915 ) জন্মে । 

অবসন্নতা, অত্যন্ত নিদ্রালুতা। অন্বপ্তি ও তৃপ্তিহীন নিদ্রা। রোগী 
রজনীতে চমকিয়। উঠে এবং জাগ্রৎ হয়। 

ইন্দ্িয়জ্ঞানবিভ্রাট ঘটায় দ্বিতবদষ্টি'জন্মে । বস্তনিচয় সবুজ» পীতবর্ণ- 
অথব। রৌপ্যমণ্ডিত দৃষ্ট হয়। নিপ্রাকর্ষণ হইলে মস্তকমধে হঠাৎ ঝন্ঝন্‌ 
শব শ্রুত হওয়ায় ভীতি বশতঃ চমকাইয়া দিদ্রাভঙ্গ । কর্ণের সম্মুখে 
স্কুটত্ত জলের শব্দের স্তার শব ভ্রত। মুখাম্বাদ র্লেদব্) কোন 
আন্বা্দ থাকে না; মিষ্টান্বাদে মুখপালার ভ্রাব। 

২৫ 


৩৮৬ হেমিওপ্যাথিক ৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


অন্ভূতিদ ্নায়ুরোগে বিদ্ধ করার ন্যায় বেদনা । 

গতিদনায়ুর বিকারবশতঃ প্রাতঃকালে নিদ্রাতঙ্গে হঠাৎ ঘর্্ম এবং, 
তন্রিবন্ধন অত্যন্ত ছূর্বলতা ও শক্তির লোপ এবং প্রচুর বর্খ্ব |" 
রোগী খদ্কৃতাবে থাক। সহা করিতে পারেনা! সর্বাঙীন আক্ষেপ। 
মুঙ্ছার ভাব; অত্যন্ত ছুব্বলতার অনুভূতি । 

দুখমগ্ডল নীললোঠিত ; রোগী পাঞ্জুর ও দেখিতে যেন মৃতবৎ। 
চক্ষুতারা বিস্তৃত এবং স্পর্শজ্ঞানশূন্য। ঘোজকবিষ্লী বা কঞ্জাংটাই- 
ভার পুরাতন প্রদাহ । অধ:চক্ষুপুটের স্ফীতি । চক্ষুপুটের যোজকবিল্ি 
পীতলোহিত। উচ্জ্বল আলোক অথনা শীতল বাতাসে চক্ষুর জল- 
আবের বৃদ্ধ। প্রাতঃকালে চক্ষুপুট জুড়িয়া থাকে । উভয় চক্ষুই 
বামপার্খে ঘৃর্ণিত। চক্ষুতে বিবুদ্ধ শিরা দৃষ্ট তয়। ৫ 

স্বরযন্ত্রেব আশ্েপবশত্তঃ গলাধঃকরণ চেষ্টার শ্বাসরোধ ।  প্রত্যুষ- 
কালে স্বরতঙ্জ। 

প্রাতঃকালে, বিশেষতঃ শীততুতে স্বাসপ্রশ্বাসের ধীরগণ্ত এবং 
হাপানির আক্রমণ । আমাশযোদ্দগহ্বদর কষ্টকর বিবমিষা নিবন্ধন 
শারিতাবস্থায় শ্বাসক্ুচ্ছ। অতি কষ্টজনক হ্াপানির ভ্রমণকালে 
বৃদ্ধি! 

তালু এখং শ্বাসনণী বা ট্রেকিয়ার কর্কশতা ও চুলকন1 জনক 
কাসির উদ্রেক বশতঃ ফীাপা, গভীর এবং আক্ষেপিক কাসি; 
প্রাতঃকালে কিছু উঠে নাঃ সন্ধাকালে কষ্টের সহিত হল্দে জিউলির 
আটার স্তায় পামান্ত শ্লেশ্মা নিষ্ঠতত | শরীরাভ্যন্তরে গরম বোধে, আহারে, 
শীতল জগ পানে এবং কথা বলায় অথবা মুক্ত বায়ুতে ভ্রমণে কাসি 
হুইয়া মধ্যরজনী হইতে প্রাতঃকাল পধ্যস্ত বদ্ধি। গয়ার মিষ্টাম্বার 
এবং কখন কখন তাহার সহিত অন্ন কৃষ্ণবর্ণ রক্ত। 

ফুস্ফসের বিশেষ প্রকারের এবং আপাতঃ দৃষ্টে রসবাতের ন্যায় 
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বেদনা, প্রতিশ্ঠায় ও রসম্রাব। হৃৎপিণ্ডের ছূর্বলতা ও বিস্বৃতি নিবন্ধন 
ন্স্ফুসে মৃদু রক্তাধিক্য। ফুস্ফুসের' সঙ্কোচনবশতঃ চিৎ্ভাবে শয়ন 
করিতে ইচ্ছা; চিম্সা অথবা রক্তসংযুক্ত ্লেম্সা নিষ্ঠুত। বক্ষের 
অত্যধিক ছুূর্বলতা বশতঃ কথা বল! সহা হয় না। বক্ষান্যন্তরে আর 
শব্দ থাকিলেও শুষ্ক কাসি হয় ও নগড়ী স্ুত্রবৎ থাকে । 

হৃৎস্পন্দন প্রবল, কিন্ত বিশেষ দ্রুত নহে । হৃতপ্রদেশে অস্বস্তি এবং 
প্রকোষ্ঠে দুর্বলতার অন্ুস্ৃতি। হঠাৎ বেন হৎক্রি়া স্তব্ধ হওয়ার স্ঠায় 
অনুভূতি প্রযুক্ত টৎকণ্ঠা জন্মে। হৃৎপিগুক্রিয়া দুর্বল হওয়ায় 
তাহ।র অধিকতর ক্রুত ও ক্ষণলোপবিশিষ্ট এবং কখন কখন অনিয়মিত 
স্পন্দন । 

নাড়ী ক্ষুদ্র ও অনিয়মিত গতি বিশিষ্টঠ ধীরগতি ; বিশেষতঃ স্থির 
হইযা থাকিলে অত্যপিক ধীরগতি ; শরীর চালন! করিলে দ্রুত, পূর্ণ ও 
কঠিন স্পর্শ। তৃতীয়, পঞ্চম অথবা সপ্তমাদি বিষোড় স্পন্দনে নাড়ীর 
ক্ষণলোপ। 

জিহ্ব। শু্রলেপবিশিষ্ট । জিহ্বা পরিস্কার এবং আমাশয় শৃন্য-_ 
ক্ষুধা হয় না। ওষ্ঠ ও জিহ্বোপরি বিস্তৃত শিরা। 

বিবমিষায় রোগী বোধ করে যেন তাহার মৃত্যু হইবে। অবিশ্রাত্ত 
বিবমিষা এবং গলরোধ। জিহ্ব। লেপহীন ও শুভ্র ক্রেদাবৃত। 
বমনের প্রবৃত্তি । অবিরত বিবমিষা এবং বমন ; বমনের পরেও লিবমিষা 
থাকিয়া যায়। প্রাতঃকালে তূত্ত বস্তু ও পিত্তের বমন। 

আমাশয়ের জ্বাল! অন্ননালী বাহিয়া উঠে। আমাশয়ে দমিয়া যা'ও- 
য়ার ন্যায় ছুর্বলতাবশতঃ রোগীর মৃত্যুর অনুভূতি জন্মে। আমাশয়োর্দ- 
গহ্বরে টাটানি ও বাযুস্ফীতি। 

বরুদ্দেশে টাটানি এবং কাঠিন্ত। ন্টাবা (0904.01০6) জন্মিলে 
সহজে বমন হয় এবং নাড়ী ধীরগতি থাকে । উদরে কর্তনবৎ ৫্দেনা। 


৩৮৮ হোমিওপ্যাথিক তৈবজ্য-বিজ্ঞান। 


মুত্রত্যাগের বেগের সহিত বারম্বাব মলত্যাগেচ্ছা নিবন্ধন অত্যর্প 
কোমল বিষ্ঠা নির্গত হয়ু* কিন্তু তাহাতে ইচ্ছার নিব্বতি হয় না। ছেয়ে 
বাফেকাসে বর্ণের প্রবল উদ্ববাময়ে অতি বিলম্বে চা খড়ির ন্যান় 
মলত্যাগ । সন্ধাঁকালের খিষ্ঠীসহ অনেক স্বত্রবৎৎ কৃষি নির্গত 
হয়। 

মুত্রত্যাগের নিস্ফল চেষ্টা। অবিশ্রান্ত মৃত্রবেগ প্রযুক্ত অল্প অল্ 
মৃত্রত্যাগ । মুত্রত্যাগান্তেও মৃত্রস্থালী পূর্ণ থাকার অনুভূতি । কতিপয় 
বিন্দু যুত্র নিঃসরণের পর মুত্রত্যাগেচ্ছার বৃদ্ধি; ভ্রমণে মূত্রত্যাগেচ্ছার 
রদ্ধি হইলেও কষ্টের জন্য রোগীকে পায়চারি করিতে হয়। স্বল্প, ঘন, 
ঘোলাটে ও কৃষ্চাভ মূত্র । মৃত্রে ইষ্টকচুর্ণবৎ তলানি। মুত্রত্যাগজন্য 
বেগ দ্দিলে মুত্রস্থলীত্রীবায় দপদ্পানি নেদনা | 

প্রতি রঙ্গনীতে শুক্রঙ্থলন হওয়ায় জননেন্দ্রিয়ের দুর্বলতা এবং 
রোগীর মনঃকষ্ট ও নৈরাশ্ ঘটে ; শুক্রনিঃসরণের পর বোধ হয় যেন 
মূত্রনলীপথ হইতে কিছু ঝির ঝির করিয়। বাহির হইতেছে। মৃত্রনলী 
প্রদাহ ও যুদা ( চ11029515 ) জন্ষিলে মৃত্রত্যাগকালে অত্যন্ত জ্বালা ; 
লিঙ্গমণিবেষ্টত্বকের জলশোথ। অগ্ুকোষের স্ফীতি। অও্কোষবেষ্টের 
জলদোষ বা হাইড্ুসিল। 

বাম বাহুর গুরুত্ব ও পক্ষাঘাতিক দুর্বলতা । অন্গুলিমিচয়ে সহজে 
ও বারম্বার ঝিনঝিনি ধবে। ূ 

পদের বেদনা ও স্ফীতি এবং অধঠঃঅঙ্গে পক্ষাঘাতিক অনুভূতি । 

ত্বকের চুলকনা। উপত্বক স্বলন। 

ন্যাবা বা জণ্ডিস। সর্বশরার ধস্থসে ও শোথযুক্ত। নাড়ী দূর্ববল 
ও কম্পিত! পদ শীতল। 

জ্বর কালে ত্বকের এবং অঙ্গসীমার শীতলতার প্রাধান্ত। প্রভৃত 
শীতল ও চটচটে ধর্ম । 
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প্রদর্শক লক্ষণ। 

নাড়ী পূর্ণ অনিয়ত, অত্যন্ত ধীরগতি ও দুর্বল; তৃতীয় 
পঞ্চম এবং সপ্তমার্দি বিষম স্পন্দনে নাড়ীর ক্*ণলোপ ।-_ 
ভিজিট্যালিস্‌ মূলতঃ হৃৎপিগ এবং শোণিতযস্ত্রের ধমনীপার্খেয় আক্রমণ 
ছারা গৌণভাবে অন্ঠান্ত যাবন্তীর রোগ লক্ষণ উৎপন্ন করে। 
একারণ ইহার ক্রিয়োৎপন্ন বিশেষতাঘুক্ত নাড়ীলক্ষণই রোগচিকিৎ- 
সায় ডিজিট্যালিসের সর্বশ্রেষ্ঠ প্রদর্শক বলিয়া" গণ্য। উপরিউ'ক 
নাডীপ্রকৃতি, বিশেষতঃ তাহার ধীরতর গতি এবং তৃতীয়, 
পঞ্চম এবং সপ্তমাদি স্পন্দনের ক্ষণলোপ অর্থবা নাড়ীর 
অন্তর বিশেষ লক্ষণাদ্ধি বর্তমান থাকিলে, তাহা হৃৎপিণের যন্ত্রগত 
অথবা ক্রিয়াগত ষে কোন বিকারপ্রযুক্তই হউক, অবস্থাবিশেষে 

নিশ্চিতই ডিজিট্যালিসের প্রদর্শক বলিয়া পররিগণিত। 
ডাংস্তাস ক্রিয়াবিকারী-হিদ্রোগগ্রস্ত কোন রোগীর মিনিটে ৩০বার 
নাড়ীস্পন্দনরূপ ভয়াবহ প্রদর্শক লক্ষণ অবলম্বনে ডিজিট্যালিসের 
প্রয়োগ দ্বারা তাহা ও ততদ্রান্ুবঙ্গিক নানাপ্রকার সাজ্বাতিক রোগলক্ষণ 
দূরীকরণে কৃতকার্য হইয়াছিলেন। ম্যালেরিয়া জবর ও তদানুষ্গিক 
রোগের শোচনীয় দ্রশায় কোন রোগীকে আমি নাড়ীর তৃতীয়, পঞ্চম ও 
সপ্তমাদি বিষম স্পন্দনের ক্ষণলোপের অন্থুসরণে ডিজিট্যালিস প্রয়োগে 
অতি সহর সম্পূর্ণ আরোগ্য করিতে সমর্থ হই । রোগী প্রয় প্রায় পাচ 
বৎসর বয়সের বালক। এক বৎসরের উর্ধকাল ম্যালেরিয়া জ্বর এবং 
তদ্দান্ুষঙ্গক রোগগ্রস্ত ছিল। কুইনাইন প্রস্ৃতি এলোপ্যাথিক ওঁষধে 
মধো মধ্যে জ্বর বন্ধ হইত ও পুনরাবর্তুন করিত। পুনরাবন্তিতাবস্থায় 
রোগীর কলাপ্‌স্‌ হইলে ব্র্যাড প্রকৃতি উত্তেজক ওঁবধের ব্যবহারের 
প্রয়োজন হইত। এরূপ ঘটনা অনেক বার হইয়াছিল। আমার 
চিকিৎসারস্তকালের লক্ষণ--আল্প জ্বর, নাড়ীম্পন্দন প্রায় ১৯১) ল্লীহা ও 


৪৯ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


যক্কৎ বিবৃদ্ধ; *কোষ্ঠ অপরিষ্কার, বিষ্ঠা কাল্চে সাদা; উদরী ও 
অগুকোষবেষ্টের প্রভূত জলশোথ; গ্াজ্রোপরে বর্দিত শিরা 
নাড়ীর তৃতীয়, পঞ্চম, সপ্তম ও নবম প্রভৃতি বিষম স্পন্দ- - 
নের ক্ষণতলাপ । ডিজিট্যালিস ৩ প্রয়োগে 8৫ দিবসের মধ্যে 
প্রায় সকল লক্ষণেরই তিরোধান ! অপরাহ্ন ১২ টায় জরাক্রমণ হইত; 
ইপিকা প্রয়োগে তাহা দুর হইয়া অভাবনীয় অন্পকালে রোগী সম্পূর্ণ 
আরোগ্য লাভ করে। এন্সপ লক্ষণে ডিজিট্যালিসের তুলনীয় ওষধ 
দৃষ্টিগোচর হয় লা। বর্তমানেই আমার চিকিৎসাধীন প্রায় ১২ বৎসরের 
একটি ম্যালেরিয়া পীড়িত বালিকার শ্বেতপ্রদ্ররবৎ প্রভূত শ্রাব দৃষ্ট হয়। 
নাড়ীর পৃর্ববৎ নিষম গতি লক্ষ্য করিয়৷ ডিজিট ৬ প্রয়োগে তিন দিবসের 
মধ্যেই রোগিনীর অনেক উন্নতি দেখা যাইতেছে । 

ত্বকের, বিশেষতঃ চক্ষুপুট, ওষ্ট ও জিহ্বার লীলবর্ণ, 
অবস্থাবিশেষে ত্বকের স্থানে স্থানে, চক্ষুপুটে, কণে, ওষ্টে 
এবং জিহ্বায় ধিরদ্ধ ও সুস্পষ্ট শিরার বর্তমানতা 1 
পূর্বববর্ণিত নাড়ীবিকার:থাকিলে হৃৎপিণ্ডের যান্ত্রিক রোগচিহ্কের অবর্ভ- 
মানেও উপরিউক্ত লক্ষণ ডিক্রিট্যালিসের প্রতর্শক বলিয়া! গণ্য । 

অনুভূতি যেন শরীর চালনা করিলেই হৃংপিগু- 
ক্রিয়ার রোধ ঘটিবে ।--হৃংপিগুকপাটের  যাত্্রিকপরিবর্তনাদি 
হৃদ্রোগে, হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়াবিকারী রোগে অথব! ঘে কোন সাধারণ রোগে ' 
হৃৎপগ্ডের ক্রিয়াবিকারবশতঃ যদি উপব্রিউক্ত হ্বতৎপিগুক্রিয়ারোধের 
অনুভূতি জন্মে তাহাতে ডিজিট্যালিস বিশেষরূপে প্রদর্শিত 

অনিয়মিত এবং কষ্টষাধ্য শ্বীসপ্রশ্বাস, এবং পুনঃ পুনঃ 

ঘরশ্বাসগ্রহণের আবশ্যকতা 1- হৃত্রোগে উপরিউক্তবূপ শ্বাস- 

প্রশ্থাসবিকার দৃষ্ট হইয়া থাকে, এজন্ত ডিজিট্যালিসের বিষর আমাদিগের 
স্মরণপথে আইসে। 


ডিজিট্যালিস। ৩৯১ 
চিকিৎসা । 


মিনিঞ্াইটিস্‌ বা মস্তিষ্কাবরণীপ্রদাহ-_হাইডু কেফে- 
লাস ব! মস্তিফোদক |- মণ্ডিফ্াবপণীপ্রদাহ এবং তৎফলম্বরূপ 
মন্তিকে জল সঞ্চয় হইলে আমর! স্ভল বিশেষে ডভিভিিউ্ািসন, 
দ্বারা উপকার পাইয়া থাকি? মন্তিকক্রিরায় ডিভিউএালিস্‌ 
একটী মাদকোগ্র বস্ত। যে রোগের প্রথম বা উদ্দীপনার 
অবস্থার মস্তক সম্মুখে দপদপাশি বেদ্রন', কখন মুছ্বু কণন বা উন্মাদ 
রোগের স্তায় অতি প্রচণ্ড প্রলাপ এনং চক্ষুসম্ম্রখে উজ্জল অগ্রিগোলক- 
বৎ অথবা জ্যান্উন্লাইন্নেল্ল লক্ষণকূপ নীল? মবুজাদ মানা- 
প্রকার বর্ণের দৃশ্ঠ ও দৃষ্টিবকার প্রতি পক্ষণ উপাস্থত হয় তাহাতে 
ইভা উপকারীণ কখন কখন অভি প্রন অদম্য বিবমিষা। এবং 
বমন উপস্থিত হয়। রোগের শেষাবস্থায় মন্তিছ্ধে জলসঞ্চারের লক্ষণন্বরূপ 
ক্রমে মন্তিফ্ষের অনসাদানবদ্ধন দানসিক বিশুজ্বলা, চক্ষুতারফার বিস্তৃতি 
এ আলোকের গ্রতিক্রিাহীনতা এসং অবশেষে সম্পুর্ণ অচৈতন্ত উপ- 
স্থিত হহ, তাহাতেও আমলা ইহা দ্বারা ফলের আশা করির। খাকি। রোগা 
অতন্ত হুল ও শীতল ঘশ্মান্বভ এবং উপরিউক্ত কোগলক্ষণসহ ইহার 
প্রসিদ্ধ ৪ অবশ্থাপ্তাবী প্রদর্শক নখড়ীলক্ষণ বর্তমান থাক্চিয়া উধধ নির্ববা- 
চনে নিশ্চিৎ সাহায্য প্রদান ব্পিয়। থাকে । কখন কখন কণে গুণগুণ 
শব্দারি হিনহুন্ন1 লক্ষণ উপস্থিত পে ভাহার প্রয়োগের আবশ্তকতা 
বোধ হতে পারে, কিন্তু হানিযানের এতে ভিজি-উ্[ভিনস্সহ 
হ্িনক্কন্নান্র বিরুদ্ধ সথন্ধ থাকার ডা।ং ফারিংটন তাহার পর ইহার 
ব্যবহার নিষিদ্ধ করিয়াছেন। 

হৃত্রোগ বা হার্ট ডিজিজ |-- হৃৎপিণ্ডের যানি 
পরিবর্তন ঘটিত অথবা যে কোন কারণোৎপন হৃৎপিণ্ডের যাস্ত্রিক 


৩৯২ . হোমিওপ্যাথিক ভৈযজ্য-বিজ্ঞান। 


বিবৃদ্ধি বা হাইপার ট্রফি ও হৃৎপিগু প্রসারণ বা ডাইলেটেষন প্রভৃতি 
যন্ত্রগত এবং দৌর্ববল্যারি ক্রিয়াগতরোগে ডিভিিউঠাভিনতন লক্ষণ 
উৎপন্ন হওয়ায় রোগ ছুশ্চিকিৎস্ত হইলেও ইহার প্রয়োগে বোগবন্ত্রণার 
উপশম দ্বারা আমর1 রোগীর কিঞ্চি শান্তি বিধানে সমর্থ হইতে পারি । 
কিশুআর্লেন্নিক এবং ল্যান্কেক্নিল্েন্র ন্যায় ইহাও মূলতঃ 
হৃৎপিণ্ডের প্রভৃত ছুর্ববলতা উৎপন্নকারী বস্ত। লক্ষণ সাদৃশ্তের প্রতি 
বিশেষ লক্ষ্য রাখিয়। অতীব সাবধানতার সহিত প্রয়োগ করিলেই এত- 
স্বারী আমরা উপকার প্রত্যাশা করিতে পারি। হৃৎপিগুকপাটের 
যাস্ত্রিকপরিবর্তনখটিত শোণিতগতির বাধ! বশতঃ হাইপারটুফি অথবা 
ডাইলেটষন রোগে বিশেষ বিবেচনাপূর্বক ইহার প্রয়োগস্থল নির্ণয় 
করা আবশ্তক। ফলতঃ শোঁণিতগতির বাধাপ্রযুক্ত শোণিতসঞ্চলনের 
ন্যুন্তা সংপূরণার্থ হৃৎপিণ্ডের অস্বাভাবিক প্রবল ক্রিয়াই উপরিউক্ত 
রোগের সাক্ষাৎ কারণ। হৃৎপিণ্ড অস্বাভাবিক প্রবলতাসহ কাধ্য 
করায় অবশেখে হৃৎংকোটবস্থ শোণিতচাপে ছুর্ধল হ্ৃৎপেশী ক্রমে বিস্তৃত 
ও হৃৎপিণ্ডের ডাইলেটেষণ হইতে থাকে । ইহার এবন্িধ অবস্থায় 
ডিভিউালিস্ঠ বিশেষতঃ উহার স্কুলমাত্রার প্রয়োগ, কষ্ট হৃত- 
পেশীর অবস্তস্ভাবী শক্তিক্ষয়ের সাহায্য করিয়! রোগীর মৃত্যুকাল নিকটস্থ 
করিতে পারে । ফলতঃ ডিজিউ্যালিহ্েল হৃৎপিণ্ড লক্ষণ 
অতি নুম্পষ্ট হইয়া থাকে তাহ] নিয়ে বিবৃত হইল-_ 

রোগীর অনুভূতি যেন হ্ৃৎপিগুক্রয়! সুব্ধ হইয়াছে ; অত্যন্ত উৎকণ্ঠা 
জন্মে। 

রোগীর হৃতপ্রদেশে অবক্তব্য অস্বস্তি অথবা ক্লিষ্টভাব হয়ঃ কিন্তু 
তাহ। হ্বৎপিগুসন্নিহিত স্থানের কশাভাব রূপেও প্রতীরমান হইতে পারে । 
হস্তের প্রকোষ্ঠাংশের দুর্বলতা ও অসাড়ত|। 

আমাশয়স্তানের শুন্যতাব অথবা দরমিয়! যাওয়ার ন্যায় অন্থুভূতি ; 


ভিজিট্যালিস্‌। ৩৯৩ 


কখন কখন আহারে শাহার নিবৃত্তি হইলেও অনেক সময়ে প্রাতরাশের 
পরেই বৃদ্ধি হয়। 
কখন কখন গলাধঃকরণের প্রক্ষিপ্ত ক্রিয়াবশতঃ স্বরযক্ত্দ্বারে র 
আক্ষেপ নিবন্ধন রোগীর শ্বাসরোধ ঘটে। 
হৃৎপিগুপ্রদেশে তীক্ষ স্চিবেষ্ববৎ বেদনা । 
নাড়ী ধীরগতি, অনেক সময়ে হুৎস্পন্দন অপেক্ষাও 
ধীরতর গতিবিশিষ্ট । কোন কোন রোগীর হৃৎপিণ্ডের আঘাত 
এব্ূপ অসম্পূর্ণ থাকে যে তাহা মণিবন্ধের নাড়ী পর্য্স্ত উপস্থিত না হ/৪- 
যার ক্ষণেক্ষণে নাড়ীস্পন্দনের লোপ ঘটে । উপবেশনাবস্থা হইতে 
দণ্ডায়মান হওয়া, শগ্যাত্যাগ কর! এবং ভ্রমণের গতি বৃদ্ধি করা প্রভৃতি 
শরীর চালনায় *নাড়ীস্পন্দনের সংখ্যার ধদ্ধি হয়, কিন্তু তাহা তাহার 
শক্তির বৃদ্ধি করে না এবং অনিয়মিত ও ক্ষণলোপবিশিষ্ট থাকে। 
অবস্থাবিশেষে নাড়ীর তৃতীয়, পঞ্চম ও সপ্ুম প্রভৃতি বিষম 
স্পন্দনের লোপ ঘটিয়া থাকে । 
রোগীর ভীতি জন্মে যেন শরীর চালনা করিলেই 


হপিগুক্রিয় বন্ধ হইবে। 

শোণিতসঞ্চলন সবাধ এবং অনিয়মিত হওয়ায় ভিন্ন ভিন্ন শরীরযন্ত্রে 
শোণিতগতির সামঞ্জস্ত থাকে ন1; এজন্য অনেক সময়ে শরীরের নীলবর্ণ 
বা নীল রোগ জন্মে । ইহ] ব্যতীতও এই সকল রোগীর নিদ্রার ব্যাঘাত, 
ভীতি জন্য ব্যাকুলত, মধ্যে মধ্যে দীর্ঘনিঃশ্বাস, ধীরতর শ্বাসপ্রশ্বাস ও শুদ্ধ 
ক!স হয় এবং শ্বাসরোধের আক্রমণ জনক রোগী অকথ্য যন্ত্রণা ভোগ 
করে । অবশেষে শরীবের শোথভাব এবং উদ্ররী প্রভৃতি জলশোথ জন্মে । 
জেল্মিন্িক্া্ন_স্বৎপিণ্ডের স্পন্দন বন্ধ হইবে বলিয়া অন্ত- 

ভূতি জন্মিলে জেল্ল্স্রোগীর দিদ্রাতঙ্গ হয় এবং সে শরীর চালনা! দ্বারা 


৩৯৪ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া অক্ষু্ণ রাখিতে চেষ্টা করে । ডি জিউালিহ্লে 
ইহার বিপরীত তাৰ দ্ৃষ্ট হয়। 

একলা ইট্‌? ক্যাল্মিস্ত্রা, আস্‌ এবং স্পাল্স্‌ প্রন্থতি 
কতিপন্ন ওষধেও হৃৎপি প্ুরোগে বাম মান্তর অপাড়তা জাম্ম। 

এন্িস্-হ্ৃৎপিগুরোর্গে রোগী" বুঝিতে পারে না কি প্রকারে 
সে পুনর্ববার শ্বাস গ্রহণে সমর্থ হইবে । 

লচ্যালিমস্াঁইহাও রসবাতঘটিত হৃদ্রে।গের উপ ঃ উহাবও 
নাড়ী ধীরগতিবিশিষ্ট থাকে, কিন্তু ভিতিট্যালিহ্লেল লাড়ী 
ইহার অপেক্ষাও ধীরতর। 


বরুংরোগ, হ্যাব। বা জণ্ডিস।__খ্বঙ্ের ক্কোষের কৌন 
যান্ত্রিক রোগ বশতঃ শোণিত হইতে পিত্তের উপাদ্বান' গ্রহণে খকুতের 
অক্ষমতা নিবন্ধন ভিজিউ্বতিস্‌ চিকৎস্ত ল্যাবা ও বক্কতের 
বিরদ্ধ প্রভৃতি রোগ জন্মে না। হৃৎপিগুধোগ বশতঃ যকুতে অনিন্মিত 
ও সনাধ শোণিত সঞ্চলন ঘটিত নুক্ত!পিক্াই ইহার ক্রিরাবিকার বা 
ক্রিয়ারোধের কারণ। শোণতাধিক্য বশৃতঃ ক্রিষ্ট ঘরুৎ কিঞ্চিৎ 
বিধদ্দি ত, টাটানিযুক্ত ও স্পর্শ সহিষ্ণু হয় । পিত্বনালীর,করোধ অথবা ডুয়ো- 
ডিনামঅন্ত্রের প্রতিষ্থায়ও ভভার স্টবারোগেব কারণ নহে । শোণত চাপে 
যকতাক্ররার জড়ত] ঘটায় শোণিত হইতে পন নুঞ্জনপদার্থাদ্র উপা- 
দান নিঃসারণে অক্ষম হওয়ায় শরীরে এটি লক্ষণ উতৎ্পন হয়। ইহার 
আশ্লঘান্ক লক্ষণ স্বরূপ ছেয়েগুত্র মলঙ। কী দুখের তিক্ত, কথন বা মিষ্ট 
আশ্বাদ, এবং জিহ্বার সম্পূর্ণ পরিষ্কার অথবা অবস্থান্থসারে সাদাটে- 
হল্দে অবস্থা প্রভৃতি বর্তমান থাকে । রোগের চরমাবস্থ।য় তন্দ্রীলুতা 
এবং ক্রমে সম্পূর্ণ সংজ্ঞাহীনভাও আনিতে পারে ডিভিট্া- 
লিস্নেল্ল রোগে ইহার প্রধান প্রদর্শক নাঁডীর ধীর, এমন কি 


ডিজিট্যালিস্‌। ৩৯৫ 


হৃৎস্পন্দনাপেক্ষাও ধীরতর গাঁতি এবং অবস্থান্ুসারে তাহার 
প্রসিদ্ধ প্রকারের ক্ণলোপ উপস্থিত থাকে। 

জ্নিশিস্া-হহা অনেকাংশে ভিভিসহ তুলনীয় হইলেও 
ইহার মুখের পাও্রতা, নাসিকায় আড়াআড় ভাবে ঘোড়ার জিনের 
আকারের হরিদ্রাবর্ণ দাগ, উজ্জল পীত অথবা ছেয়ে রজের বিষ্ঠা, 
এবং ডিভিউঠ্ালিস্‌ রোগের অতি শোচনীয় অবস্থাতে 
অনিয়মিত ও ক্ষণলোপবিশিষ্ট নাড়ী উভয়ের মধ্যে যথেষ্ট 
প্রভেদক থাকে। 

কিডনি বারুক্কক রোগ-কিডনির গ্র্যানুলার ডিজেনা- 
রেষণ বা কিভর্খনর দানা দাশ! ভাবধুক্ত ক্ষয়রোগ ।__ 
(কড.নিতে 'শোণিত সঞ্চয় প্রযুক্ত মৃদু প্রদাহ উৎপন্ন হওয়ায় ক্রমে 
কিভর্বনর সক্ষোচলে মৃক্রোৎপাদক্ক কোষের ক্ষয় জন্মে। মৃত্রের 
পরিমাণ অত্যন্ত হ্থাসপ্রাপ্ত এবং মূত্র কষ্ণঘর্ণ ও ঘোলাটে হয়» তাহাতে 
প্রভূত পারিষাণ- শ্বেত লালা বা এন্বমেন থাকে । আম।শর প্রদেশে 
মুচ্ছার তাঁদ এবং শরীরে বসবাতজ বেদনা জন্মে। বায়ুনলী ঝা ব্রস্কাইয়ের 
প্রতিশ্তায় লক্ষণ অতি পরিস্ফুট থাকায় প্রচুর পরিমাণ গ্লেম্মা নিষ্ঠুত 
হইলেও ছুর্ববল, অনিয়মিত, কখন বা ক্ষণলোপবিশিপ্ত নাড়ী প্রভাতি 
হৃৎপিগওবিকার প্রকাশক লক্ষণের বর্তমানতা একোগে ডিভি 
উ্ালিত্সেল্্র সবেবোত্কুষ্ট প্রদর্শক । 

ভীন্নইন্মকখন কখন ইহা তরুণ নেফ্রাইটিস্‌ ক্োোগে, 
কাধ্যকারী। কিডনি হইতে রক্তআ্রাব হয় এবং মুত্রে এন্ুমেন থাকে । 

সসসে নিক -জলশোথাদি অনেক লক্ষণেই ইহা ভ্ডিজি- 
উ্ালিতসল্র তুল্য হইলেও ইহার উৎকষ্ঠা ও আস্থরতাদি লক্ষণ 
ডিভিতিত্ি থাকে না। 


৩৯৬ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান £ 


সিষ্টাইটিস বা মৃত্রস্থলীপ্রদাহ ; ব্যালানরিয়া বা' 
মূত্রনলীর প্রতিশ্যায়; গনরিয়৷ বা পুয়মেহ; করুডি 
বা লিঙ্গোচ্ছ'স ; প্যারাফাইমিস বা উপ্টামুদ্ারোগ ।__ 
মূত্রস্থলীর ও যুত্রপথের সাধারণ «প্রাতিশ্তায়ক এবং পৃয়মেহ 
ঘটিত উভয় প্রকার রোগেই স্থলবিশেষে ডিিজিউঢালিস্‌ 
দ্বারা আমরা সাহায্য পাইয়! থাকি । মৃত্রস্থলীপ্রদ্দাহে রোগ প্রধানতঃ 
তাহার শ্রীবাদেশ আক্রমণ করে। মৃূত্রস্থলীর চাপ ও ঝুলিয়া 
পড়ার হ্যায় অনুভূতি জন্মে, মৃত্রত্যাগেও তাহার উপশম হয় না। 
মুজ্রকুচ্ছু; বিশেষতঃ রোগী দণ্ডায়মান ন্সথবা উপবেশনাবস্থায় থাকিলে 
বারম্বার মুত্রবেগ হয় এবং দুই, চারি বিন্দু মুত্র নির্গত হইয়া মৃত্রত্যাগে 
অখিকতর কষ্ট জন্মে, রোগী প্রবল যন্ত্রণায় পাইচারি করিতে 
থাকে, এবং সঙ্গে সঙ্গে সরলাস্ত্রের কুন্থন হয়। রোগী চিতভাবে 
শয়ন করিলে কিঞ্চিৎ উপশম পায়। মুত্রস্থলী গ্রীবায় দ্পদ্পানি 
বেদশা হয়। মৃত্র অত্যল্পঃ ঘন ও ঘোলা থাকে এবং মৃত্রপাত্রের 
তলদেশে লাইন্ক্পোডিস্সাস্টেন্ল স্তায় তলানি পড়ে। 

প্রষ্টেট গ্রন্থির বিরৃদ্ধি ।-_মৃত্রন্থালীগ্রীবায় চাপ বশতঃ বারত্বার 
ইহার মূত্রবেগের পক্ষেও ভিভিাঁতিস্‌ উৎ্কুষ্ট গঁষধ বলিয়া গণ্য 

সর্দিজন্তই হউক অথবা পুয়মেহ ঘটিতই হউক, বিশেষতঃ পুয়মেহ 
ঘটিত মুত্রনলীপ্রদাহে অবস্থাবিশেষে ডিজি ।লিস্‌ ফলপ্রদ। 
মুত্রনলীর জ্বালাসহ পুয়ব্, ঘন এবং উজ্জ্বল পীতবর্ণ আ্রাব হয় এবং 
'ডিজিউ্যালিত্স্জ্র প্রধান লক্ষণ স্বরূপ প্রদাহযুক্ত, কালৃচে- 
লোহিতবর্ণ লিঙ্গমণি প্রচুর ও ঘন পুয়াবৃত থাকে । ইহার (রাগে 
অনেক সময়েই লিঙ্গমুগ্ডবে্টত্বক সিরাম রসপূর্ণ থাকায় শোথিত হয় । 
প্রাদাহিক আব নিবন্ধন দড়কচড়াভাবের স্ফীতি (10500126102) জন্মিলে 


ডিজিট্যালিস। ৩৯৭ 


ডিজিল্র পরিবর্তে সল্য্শন্ল উপযোগী উধধ। রোগে অতি 
কষ্টপ্রদ জিল্লোচ্ছাস থাকি লেও ইহা! তাহার উপশম করে। 

শ্নানুর্ল্িয্বীস্বইহা অনেকাংশেই ভিডি তৃল্য। 
পৃষ্পমেহের দাহ লিঙ্গমণিবেষ্টত্বক্‌ পর্য্স্ত কিন্ত্ত হওয়ায় আক্রাত্ত প্রদে- 
শের জলশোথ অপেক্ষা প্রদাঠুহক শ্রাব প্রযুক্ত কঠিন বা দড়কচড়া 
ভাবেব স্ফীতি এবং ঘোর লীললোহিত বর্ণ অধিকতর থাকিলে ও বরোগ- 
সহ মু (7071070915 ) বা উদ্টামুদা (102817141770515 ) জন্মিলে ইহা! 
বিশেষ উপকার করে। 

স্মার্ট স্চলর-লিঙমুণ্ড কুষ্ণাভলোহিত ও তাহার পচাটে বা 
গ্যাংগ্রিণবৎ দৃশ্য হইলে ইহা ফলপ্রদ। 

বুলম্নিহ্য-_উন্টাযুদ্বা জন্মিবার উপকুমে ইহার প্রয়োগ করিলে 
অচিরাৎ্ আক্ষেপনিবারপদ্ধারা ইহা লিঙ্গমণিত্ব প্ররুতিস্থ করিবার 
সাহাধ্য করিয়া থাকে। 

পেউ্রম্িলিলীহম- পৃয়মেহ রোগের চিকিৎসা কালে মৃত্র- 
স্থলগ্রীবার আক্রমণ বশতঃ হঠাৎ অদমনীয় মৃত্রবেগ হওয়ায় রোগী 
তৎক্ষণাৎ মুত্রত্যাগ করিতে বাধ্য হইলে মধ্যগামী রূপে ইহার প্রয়োগের 
আবশ্তক। 

শুক্রমেহরোগ বা স্পার্মাটরিয়া ।-_নিদ্রাকালে স্বপ্ন 

ব্যতীতই শুক্রম্বলন হওয়ায় রোগী অভ্যজ ছুর্বল বোধ করে। ডাং 
নেয়ার ইহাতে ডভিজিটেলিতেনেল ৩৮ ট্রিটুরেষণের প্রশংসা 
করিয়াছেন 

স্রীরোগ__গর্ভাবস্থায় বমন বা ভমিটিং অব প্রেগন্যান্সি; 
গর্ভআৰ ব। এবরন ।--কোন গর্তবতী রোগিনীর ওবধে ভিি- 
টেলিসেল্ল মাত্রা অধিক হওয়ায় ভয়াবহ রিবমিষা ও জরাম্ধু 
হইতে রক্তশ্রাব আরম্ভ হইয়াছিল । ফলতঃ কার্য্যক্ষেত্রেও ডভিডিভি- 


৩৯৮ হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উ্লিস্‌ উভয় রোগ লক্ষণেরই দমন করিতে সক্ষম। গর্ভপাত 
লক্ষণের স্চনায় ইহার প্রয়োগ বিধেয় । 

ড্পসি বা জলশোথরোগ ।-_হৃৎপিগরোগ বশতঃ 
শোণিতসঞ্চলনের বাধা এবং নানা প্রকার বিশৃঙ্খলা প্রযুক্ত 
শিরাশোণিভাধিক্য ও যাল্ত্িক ক্রিয়াহ্ঘন ডিজিউ্যীলিলেল্ল 
নান। প্রকার শোথরোগের কারণ। নভ্ৃংপিগুক্রিয়া অতি ক্ষীণ 
থাকে এবং যেন স্থগিত থাকার অনুভূতিতে রোগীর গভীর 
শ্বাস গ্রহণের ইচ্ছা হয়। অবস্থাবিশেষে নাড়ীম্পন্দনের পুর্ব বর্ণিত 
ন্যুনাধিক বিশৃঙ্খলা দৃষ্ট হইয়া থাকে । মূত্র অত্যল্ল ও এব মেনপূর্ণ দেখা 
মায়। কিডনি এবং যকৃতের যন্ত্রগত কোন রোগ থাকে না, তাহাতে 
শোণিতসঞ্চলনের বিশৃস্বলা ও শোণিতাধিক্য নিবন্ধন , ক্রিয়াবিকার 
জন্মে। উপরিউক্ত কারণোৎপন্ন হাইড্ুপেরিকার্ডিয়াম ও হাইড 
থরাকৃস বা বক্ষশোথ, উদরী, মন্তিষ্কোদক এবং স্কার্লেটিনাস্তিক শোথ 
প্রস্তুতি নানাবিধ শোথরোগে ইহা দ্বারা আমরা উপকার পাইয়া থাকি । 
'অওকোববেষ্টত্বক্‌ এবং লিজবেষ্টত্বকে জল সঞ্চার নিবারণ  দুণীকরণে 
ভিজিউ্ানিস্‌ বিশেষ ফলপ্রদর ওষধ। ইহ! হৃৎপিওবিকাঁর 
ঘটিত হাইড সিল বা! জলদোষ আরোগ্য করিয়াছে । ইহার ত্বকৃ- 
শোথ বা এনাসার্কা রোগে ত্বকে বিবৃদ্ধ শিরা ও নীলতা উৎপন্ন হয় । 

সলাঞুল্লিস্রাস সাল্ফুলেটী স্ব বক্ষশোথে  ইহাও 
একটি বিশেষ উপকারী ওঁষধ। ইহা দ্বারা জলবৎ উদরাময় উৎপন্ন 
হওয়ায় মূলরে!গের উপশম হইয়া থাকে । 

ন্িিউল্লিএটিক্চ এক্িড-কৃতের সিরোসস্‌ বা ক্ষয় 
রোগনিবন্ধন জলশোথে ইহা উপকারী । 


নীল রোগ বা সায়ানসিস্‌।__শিশুর নীলরোগে ইহা 
« দ্বারা উপকার প্রত্যাশা করা যায়। 


লেকচার ৪৮ (180101২5 সা,গাযা, ) 
গ্রাফাইটিস্‌ (37897109), 
প্রতিনাম 1 প্লান্বেগ । কার্ধ মিনারেলিস্। 


সাধারণ নাম ।- ব্র্যাকলেড। 

প্রয়োগরূপ ।- শিষ্নক্রমে টি,টুরেষণ, উচ্চ ক্রমে টিংচার বা 
অবিষ্ট। র 

ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।__এক হইতে ছুই মাস] 

মাত্রা বা ব্যবহার ক্রম 1--* *টি।টররেবণ হইতে ৩* ক্রমের 
টিংচার আধকতর, ২০* ক্রনও অনেক সময় ব'ব্হৃত হয়। অহাচ্চ 
ত্রমেও ফন্াসা করা যার। 

%* লব্ধপ্রতিষ্ট চিকিৎমকগণ অবস্থাবিশের উঁষধের যে যে ক্রম বাবহার করিয়া 
ফল পাইয়াছেন তাহ! লিপিবদ্ধ কর। য'ইতেছে,_যথা__ডাং *গুলন--১৫ বত্সরের 
বালিকা স্লকায় ও বলিঠ। ; ৪ অপ্তাহ গর পর ললাটের দক্ষিণপাঙ্শে প্রায় ১ ঘন্টাক।ল 
স্তায়ী রিরঃশৃল ; শিরঃশূলের পুবেব ও অবাবহত গরে চক্ষুর সম্মুখে পক্ষীর পক্ষসঞ্চ'লন- 
বত দৃষ্টি, তাহার পরেই অবসাদ, গভীর নিদ্রা, মন্তকের রক্তিনা ও তাপ হইয়া শীত ভাব; 
খতু হয় নাই, ২ টিট, আরোগা। ডাং এলেন-_আড়।ই বৎসরের বালক $ চক্র ক্ষত ; 
অত্যম্প অ।লোকা সহষুতা-ঃ মুখ ও চক্ষপত্র লাল এবং শীত ও চক্ষু হইতে পুয়/কার 
গেম স্রাব ॥ চক্ষুগত্র ও তক্ষুগরলকে রক্তাধিক্য, ক।লক্ষেত্রদ্বয়ে পুরগুটিকা ; মুক্েসিয়? 
সেবনে শ্াব দূর হয়, কিন্ত চক্ষু মুক্ত করিলে চক্ষুর বহিক্ষে ৭ ফাটা! ও ক্ষতযুক্ু 
দেখা যায় এবং তাহা হইতে রক্ত পড়ে , মুখে ও চক্ষুর চতুঃপার্থে গামাবৎ উদ্ভেদ £ 
৩৫০** 351) আরোগ্য। ডাং ম্যাকৃকালান--রোগীর বয়স ২১$ ৭ বৎসর পুর্বে 
অ।রক্ত জ্বর হওয়ায় বধিরন্ঠা জন্মে। কর্ণ হইতে জ্বলবৎ পাতল! ও দুর্গন্ধ আব ও 
কর্ণরন্ধের প্নৈম্মিক বিল্লী লাল ও লুন্ছাল উঠা .মুখে আর্্র কাউরবৎ উদ্‌ভেদ ; 
২০০, আরোগা। ডাং পেইন্--গ্রাফাইটিন ৩০ দ্বার! গরণ্ডের অনেকগুলি বিসর্প 
রোগ আরোগ্য করেন। রোগাক্রমণের পুর্বেব শীত এবং পরে শীত ও তাপ মিশ্রিত 
ভাবে হয় এবং রুগ্ন গ্কানে চুলকানি, জালা ও ছলবেধবৎ বেদন] থাকে । 


৪০০ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উপচয় ।-__শৈত্য সংশ্রবে অথবা শরীর শীতল হইলে রজনীতে » 
ধতুল্রাব কালে এবং তাহার পরে; আহারাস্তে । 

উপশম |-__উদ্গার উঠিলে (কার্ব ভেজ.); ভ্রমণকালে ; 
মুক্ত বাছু মধ্যে থাকিলে । 

সম্বন্ধ ।-_গ্রাফাইটিসের কার্ধ্যপ্রতিষেধক-_-একন্‌, আস? নাকৃস্‌ 
ত ও ভাইনাম। 

গ্র্যাফাইটিস্‌ যাহাব্‌ কার্যাপ্রতিবেধক-- আস? আরডি, রাসটকৃস্‌। 

গ্র্যাফাইটিসের কার্ধাপুরক-_কষ্টি, আস? হিপার, ফেরাম, লাইক ! 

গ্র্যাফাইটিস্‌ যাহার পরে প্রযোজ্য- লাইক, পাল্স্‌; যুবতী 
স্ীলোকদিগের শরীরে রোগজ বসা সংগ্রহ নিবন্ধন স্কুলতা জন্মিলে 
ক্যালিরার পরে । 

তুলনীয় ওষধ |-__আর্স, ক্যান্ষকে কা, কার্বব এ+ কার্বব ভেঙ্গও 
হিপার সা, কেলি বাই, লাইক, মার্ক, নেট্‌ মিউ, নাই এসি, পেট্ুলিঃ 
ফসূ, পাল্স্‌, নিপিঃ সিলিক ও সাল্ফ । 

উপযোগী ধাতু ও ঝোনলরিারিকও লক্ষণ।-___স্ুলতা- 
প্রবণ এবং অত্যাসগত কেণ্ঠবদ্ধবিশিষ্ট স্ত্রীলোক, যাহাদ্িগের বিলম্বে 
খতু স্রাবের বিবরণ পাওয়া ঘায়, যাহাদিগের পদ সিক্ত হইলে (পাল্স্) 
উদ্রের প্রচ বেদনা সহ অতি বিলম্বে অত্যল্প, পাণুবর্ণ এবং 
অনিয়মিত খতুআ্রাব হয়, যাহাদিগের খতুকালে প্রাতঃকালীন বমন 
নিবন্ধন রোগী অত্যন্ত দুর্বল হইয়া! পড়ে ( এলুমি কার্বব এ, 
বনু ) এবং যাহাদিগের খতুর পৃর্বেষ ও পরে (পুর্বে, সিপিয়া; পরে, 
ক্রিয়াজোট ) দিব! রজনী হুড়, হুড়, করিয়া উগ্র ও হাজাকর 
স্বেত প্রদর হয়। 


কামবিষয়ক অত্যাচার ঘটিত জননেক্দ্রিয়ের সহ | 
সঙ্গমে স্ত্রীপুরুষ উভয়েরই বিশেষ ঘ্বৃণ। । 


গ্র্যাফাইাটস? . ৪৬১ 


যুবাবয়সে গাঙ্গসেটিলার যেরূপ কার্যকারিতা» খতুসন্ধিকালে 
গ্রযাফাইটিসের সেইরূপ দেখা গিয়া থাকে। রোগী অতান্ত সতক 
ও ভীরু, সকল কার্য্েই ইতভ্ততঃ করে, ক্োম বিষয়েরউ স্থির 
সিদ্ধান্ত করিতে পারে না (পাল্স্‌)। হুঃখিত, নিরুৎসাহ ; গীতবাদ্ে 
রোগীর ক্রন্দন আনয়ন করে (গান্গ বাদ্য অসহনীয়, নেট্‌ কা, স্তাবাই )% 
কেবলই মৃত্ার বিষয় চিন্তা করে। কাধ্য করিতে বসিলে শরীরের 
চঞ্চলতা জন্মে (জিঙ্কাম )। ১ 

চক্ষুপুটের কাউর ( একছ্ষিম! )$ উদ্বেদ আত্র ও ফাটা; চঙ্ষুপুট 
লাল এবং তাহার কিনার! মামড়ি দ্বার] আবুত। 

পৃয়শোথান্তে স্তনে কঠিন ক্ষতাক্ক (31০207১) থাকায় দুপ্চআোতের 
বাধা জন্মে; পুলঃ পুনঃ পুয়শোথ জন্মিলে ও পুরাতন ক্ষতাঙ্ক কঠিন 
হইলে স্তনে কর্কট বা ক্যন্সার উৎপন্ন হত্র। 

ত্বক অন্ুশ্থ থাকায় আঘাত লাগিলেই পুন জন্মে (হিপার); 
পুরাতন ক্ষতাঙ্ক বিদীর্ণ হওয়ায় পুনরাম্র ক্ষত জন্মে) কর্ণের, হস্ত ও 
পদান্থবপির ফাকের এবং শরীরের ভিন্ন ভিন্ন স্থানের উদ্ভেদ হইতে 
জলবং স্বন্ছ ও আটাবুভ্ রসের নিঃসরণ হয়। নখ তঙ্গপ্রবণ ও 
কদাকার (এটি জু) থাকে ও গুঁড়া হইয়া যায় 3 নখ ক্ষত হওয়ার 
হ্যায় বেদ্রনাযুক্ত এবং পুকু, বক্র ও অকর্মণ্য। - 

নখাগ্র, অ্তনাগ্র, ওষ্ঠকোণঃ মলদ্বার এবং পদাঙ্থুলির ফী 
বিদারণঘুক্ত । 

মুর্ধাদেশে জালাযুক্ত, ক্ষুদ্র ও গোলাকার স্থান (ক্যালাডি, সাল্ফ,_- 
শীতল স্থান, সিপি, ভেরেট, )। 

নিষ্পন্দ বায়ু রোগী সঞ্জান থাকে, কিন্তু শরীর চালনার বা কথা 
কহিবার ক্ষমত! থাকে না। ৃ 

সহজেই সর্দির ৪আক্রম্ণ ; দমকা বাতাস সহা হয় না (বরাকৃস্, 

১ 


৪০২ ,. হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


হিপার, নাকৃস্‌)। রুগ্ন শরীরাংশ শুষ্ক হইয়া যায় । গাড়িতে ভ্রযণফালে 
ঘর্‌ ঘর শব্ধ (নাই এসি), এবং গোলমালের মধ্যে রোগী 
ভাল শুনিতে পায়। 
অনেক সময়ে উদ্‌তেদ বসিয়া! যাওয়ায় (সরি) উদরাময় জন্মিলে 
বিষ্ঠা কটা, তরল, অজীর্ণপদার্থমিশ্রিতএখং অসহনীয় দূর্গন্ধবিশিষ্ট। 
পুরাতন কোষ্ঠবদ্ধ ; স্ুল (লাল্ফ ), শুদ্ধ এবং গিট গিট বিষ্ঠা ও 
স্ুত্রাকার শ্লেম্মী দ্বারা আবদ্ধর চাপ ত্যাগে কষ্ট এবং ত্যাগান্তে মলদ্বারে 
চন্‌ চন্‌ ও ক্ষতবৎ বেদনা । 
শিশু বড় নিলঞ্জ ও নিরুক্তিকসু ; শাসন করিলে হাস্য করে। 
ললাট প্রদেশে মাকড়সার জাল থাকার অনুভূতি হওয়ায় রোগী তাহা 
দুরীকরণ জন্য কঠিন চেষ্টা করে (ব্যারা, কোরাকৃস, ব্রমি, রেণাঙ্ু ক্ষি)। 
আয়ডিন প্রয়োগের কুফলম্বরূপ যুখের গভীর কোষময় উপাদান- 
আক্রমণকারী বিসর্প রোগ শরীরের দক্ষিণ পার্শ্ব আক্রমণ করিয়! বাম 
পার্থ বায় এবং তাহাতে জ্বালা ও ভুল বেধবৎ বেদনা হয়॥ 
স্ত্রী পুরুষ উভয়েরই সঙ্গমে বিশেষ অনিচ্ছা । 
রোগ কারণ ।--অভ্যাসগত অআ্রাবের রোধ এবং উদ্ভেদ 
বসিয়া! যাওয়া, ইহার রোগের মৌলিক কারণ । সরা (75০:2) ধাতুবিশিষ্ট 
বাক্তির দোলন খাওয়া ও শকটারোহণ ইহার রোগের কারণ । 
সাধারণ ক্রিয়া ।-_ গ্র্যাফাইটিস্‌ প্রধানতঃ ত্বক, লসীকামগ্ুলী, 
পরিপাকযস্ত্রগুল এবং জননেন্দ্রিয় আক্রমণ করে ; ইহার বিশেষ ক্রিয়ার 
স্থান ত্বকৃ্‌, তাহাতে আর্দ্র মামড়ি উৎপন্ন হয়। জননেন্দ্িয়াদির মধ্যে 
অণ্ডকোষ ও অগ্ডাধারেই ইহা বিশেষ ক্রিয়! প্রকাশ করে। 
বিশেষ ক্রিয়৷ ও লক্ষণ ।-__থ্যাফাইটিস্‌ সাধারণভাবে কার্ব্বণ 
শ্রেণীভুজ্ঞ হইলেও মূলতঃ ইহা একটি অমিশ্র পদ্দার্থ নহে । ইহার সহিত 
লৌহ মিশ্রিত থাকে । ওঁধধগুণপরীক্ষায় শোণিতে ইহা আইয়ারণ 


গ্র্যাফাইটিস। ৪০৩ 
সদৃশ ক্রিয়া প্রকাশ করে। তাহার ফলশ্বরূপ শোণিতের অপকুষ্টতা-ও 
হীনাবস্থার লক্ষণম্বরূপ স্বকৃ এবং শ্লৈম্মিক বিল্লীর পাগুরতা, অবস্থা" 
বিশেষ বক্ষের দপদ্পানি ও মন্তকের শোণিতোচ্ছাস প্রভৃতি 
বৃষ্টিগোচর হয়। 

ইহা একটি গভীর ক্রিয়াশীল হননি বধ । ব্চ্যাঁক্কে- 
ল্লিস্ান্র ন্যায় ইহাও পরিপাকশক্তি বিদ্ধন্ত করিয়া অপক্ক পুষ্টিরসের 
সৃষ্টি করে। পনরুৎপাদ্দিকা শক্তির অস্বাভাবিক বৃদ্ধি হওয়ায় লসীকা- 
মগ্ুলীর রোগজ বিবৃদ্ধি ও শরীরে অত্যধিক অপকুষ্ট বসাপদার্থের 
সঞ্চয় বশতঃ শারীরিক সুলতা উত্পপন্ন হয় । ধমনীশোণিতের অপকুষ্টতা 
ও শিরাশোণিতের আধিক্যবশতঃ জৈবতাপাল্পতা এবং মানসিক লক্ষণ 
প্রভৃতি অনেক, বিষয়ে ইহা প্পাল্স্লোডিলাল সহিত সৌ সাদৃশ্য 
প্রকাশ করে। কিন্ত পাল্নস্েটিলাম্ম গ্র্যাফাইটিসের 
বিশেবত্বজ্ঞাপক এবং গভীর ত্বকৃলক্ষণের সম্পূর্ণ অভাব, উভরের 
প্রভেদর নিরূপণ করে। ত্বকলক্ষণে ইহা অনেকাংশে আসে 
নিনিকেল্ তুল্য বলিয়া! বিবেচিত হয়। অণ্ডকোষ এবং অগ্ডাধারে 
ইহা বিশেষ ক্রিয়া প্রকশ করিলেও জননেন্দ্িয়ের অন্যান্য 
অংশেও ইহার যথেষ্ট ক্রিয়া পরিলক্ষিত হয়। নিয়লিখিত বিশেষ 
বিশেষ ঘন্ত্রলক্ষণ হারা ইহার স্কুল ও সুক্ষ ক্রিয়ার পরিস্ফ্রিতাবস্থা 
বোধগম্য করা যায় । 

মস্তিত্ধে গ্রাকাইটিসের ক্রিয়াবশতঃ রোগী হুঃখিত ও .ভগ্ভোৎসাহ ? 
কেবলই মৃহ্যচিন্তানিমপ্র। অত্যধিক ছুঃখপ্রবণ রোগী বিমর্য ও 
ক্রন্দনশীল। আশঙ্কান্থিত রোগীর. ক্রন্দনের প্রবতি। লন্দিগ্ধচিত্ত 
রোগী কোন কার্ধেরই স্থির সিদ্ধান্তে উপনীত হইতে পারে না। 
এন্তমনক্ষতা, স্ক্রণশক্তিহীনতা | 

প্রাতঃকালে গাত্রোখান করিলে মত্ততার অনুভূতি । - মস্তিষ্কের 


৪৪৪ হোমিওপ্যাথিক তৈধজ্জ্য-বিজ্ঞান । 


জড়তা । ইন্জ্রিয়ান্ভূতির অতাব প্রযুক্ত পুনঃ পুনঃ মৃচ্ছ্ার ভাব 
উর্ধে তাকাইলে ও প্রাতঃকালে নিদ্রাতঙ্গে শিরোধূর্ণন ; সন্ধাকাকে 
শিরোূর্ণন প্রযুক্ত রোগী শয়ন করিতে বাধ্য) মস্তক মত করিলে 
শিরোধূর্ণন বশতঃ রোগী সম্মুখে পতনোন্ুগ | 

প্রাতঃকালে দিদ্রাঙ্গে শিরঃখুল। বেদনাবিশিষে বোধ যেন 
মণ্তক অসাড় এবং উত্তেজিত। বেদনায় মস্তক বিশেষতঃ তাহার 
পশ্চান্দেশে গ্রীবাপস্চা, পর্যন্ত সঙ্ুচিতবৎৎ বোধ এবং উর্দে ঢৃটি 
করিলে অন্্সিপাটাস্থি ভগ্ন হওয়ার ন্ঠার অনুভূতি । খতুআব- 
কালে প্রচণ্ড শিরঃশূল নিবন্ধন উদৃগার ও বিবমিষা। ললাটের 
বামপার্শে স্থচিবেধবৎ্ষ বেদনা । মন্তকে চাপবৎ্খ বেদনা । মন্তন্-- 
পশ্চাতে শিরংশৃল 

নিদ্রাবিত্রাট ঘটিলে রজনীতে উতৎকগ্ঠপুর্ণ ও ভয়াবহ স্বপ্র নিবন্ধন 
শরীর কম্পান্িত। মধ্যাহ্ন ভোজনের পর নিদ্রালূতা । 

ইন্জি্জ্ঞান বিপর্যস্ত ওয়ায নিকট দৃষ্টি। লিখিবার সময় একটি 
অক্ষর দুইটি দেখা যার $ পাঠক্কালে অক্ষরনিচয় পরম্পর মিশিয়া 
যায়, কন্ধাকাসে চক্ষু মেলিলে রোগী দৃষ্টিক্ষেত্রসীমান্তে বাকা বাকা 
অগ্রিময় রেখা দেখিতে পার । রোগী যেন কোদ্ধাসার মধ্যে দেখে, মস্তক, 
নত করিলে চক্ষুসম্মুখে সকল নম্তই কাল হইয়া শায়। চক্ষুসন্মুখে পক্ষীর 
পক্ষ সঞ্চালনবধ দৃপ্ত ॥ গীতলাগ্য শ্রবণে রোগীর ক্রন্দন । প্রত্যেক 
পার্ক্ষেপের এবং এমন কি রোগীর মিজের কথার পর্য্যস্ত কর্ণমধ্যে 
প্রতিধ্বনি । কর্ণে হুস্হুস্, টুং টুং, শো! শে? ও পুট পুট প্রতৃতি শব্দ । 
রঙ্নীতে কর্ণে প্রচণ্ড রবের শ্রবণ, কথন বা কর্ণরোধ ( পূর্ণিমা 
যোগে )। কর্ণসন্মুধে মেঘগর্জনবৎ শষ । সন্ধ্যাকলে আহার করিতে, 
প্রাতঃকালে শব্যায় থাকিতে, চুয়াল নাড়িলে এবং ্াচ হইলে কর্ণে 
'করৃকব্‌ শব্দ? প্রত্যেক উদ্‌্গারেই কর্ণে মট্‌ করিয়। উঠার বোধ যেন, 
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মুষ্টেকিঘ্বান নলীমধ্যে বাযু প্রবেশ করিতেছে । বোধ যেন কর্ণ সন্মুখে 
একথপ্ড ত্বক আছে। প্রত্যেক পাদ্ক্ষেপেই বোধ যেন দক্ষিণ কর্ণাভ্য- 
স্তরে একটি ঘাঁর যুক্ত ও বন্ধ হইতেছে । কর্ণের গু্ধতা নিবন্ধন 
বধিরতা। ভ্রাণেন্দ্রিয়বিকার বশতঃ গ্রাণশক্তির তীক্ষতা, রোগী 
পুশ্পের স্রাণ সহ করিতে পাবে না। নাসিকা হইতে কেশদগ্ধবৎ 
গন্ধ বাহির হয়। দর্দি জন্ত নাপিকার শুফতা প্রযুক্ত ভ্রাণশক্তির 
লোপ। বসনেক্দ্রিযবিকর নিবন্ধন যুখে অয্র, লবণ, তিক্ত এবং পচা 
ডিমের আন্মদ । 

অন্ুভূতিদ ন্ায়ুর উত্তেজনা নিবন্ধন অত্যন্তরীণ শরীরাংশের 
স্পর্শাসহিষু বেদন1॥ শরীরের ভিন্ন ভিন্ন স্থানে খল্লীবৎ অনুভূতি । 
তিন্ন ভিন্ন শরীরাংশের অসাড়তা।। 

গতিদ স্বাযুর বিকার প্রযুক্ত রোগী সঙ্ঞান থাকে, কিন্ত শরীরের 
আডষ্টভাব (798:9151066 ০০91107 ) জন্মে; কখা কহিবার বা 
অঙ্গচালনার ক্ষমত| থাকে না? রোগীর সমস্ত শরীরের কম্পাক্িভ 
ভাবসহ দুর্বলতা, ক্লুপ্ত, আলল্ত ও বলক্ষর প্রভৃতি নিবন্ধন রোগী 
শ্ধ্যাগত। 

যুখের পাওুরতা। মুখযগুলোগরি অবিশ্রান্ত তাবে মাকড়সার জাল 
থাকার অনুভূতি । ওষ্ঠে এবং নাসারদ্ধে শৈত্যসংশ্রবায় ফাটার শ্টায় 
ফাটা। মুখের চুলকনাধুক্ত ফুস্কাড় চুলকাইলে আদ্র হয়। মুখের 
বিসর্পবৎ প্রদাহ ও স্ফীতি। মুখে, বিশেষতঃ মুখদ্বারের চতুঃপার্খে ও 
চিবুকে আর্দ্র কাউর বা পামা। 

চক্ষুর রক্তিম, আলোকাসহিকুতা এবং জলত্রাব। চক্ষুতে তাপ, 
জ্বালা ও কাঁমড়ানি। গ্যাসের আলোকাপেক্ষা দ্রিবসের আলোক 
অধ্বিকতর অসহনীয়, স্র্যযালোকে চক্ষুতে ছুরিকাঘাতের ন্তাক্স বেদনা । 
চক্ষু হইতে জলআ্াব। চক্ষুপণত্রর লোমে শুক ্লেম্স। লাগিয়। থাকে । 
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চক্ষুপত্রপাশ্ব এবং চক্ষুর বহিফ্কোণ উচ্চ ও তাহার শ্লৈশ্মিকবিলীর 
প্রদাহ ঃ চক্ষপুটের অভ্যন্তরীণ-বক্রতা। ছুই একটি লোম বক্র 
হওয়ায় চক্ষু ধর্ষিত হুইলে প্রদাহযুক্ত হয়। চক্ষু হইতে পাতল7" 
উগ্র অথব! পুযবৎ্চ শ্রাব। চক্ষুর কালক্ষেত্রে অথবা কর্ণিয়াতে ক্ষত 
বা পৃরগুটিকা। চক্পুটের গুরুত্ব, শুক্কতাঁ, চাপ এবং তাপান্ুভৃতি 
প্রাতঃকালে চক্ষুপত্র জুড়িয়া থাকে। অপ্নহঃচক্ষুপুটের পৃষ্ঠে অগ্রনী 
এবং আকুষ্টবৎ বেদন11 

কর্ণে স্থচিবেধবৎ বেদন1। কর্ণ সিক্ত। কর্ণ হইতে শোণিত 
মিশ্রিত, অবস্থাবিশেষে হূর্গন্ধ, পাতলা ও জলবৎ, কখন গঁদের ন্তায় আটা- 
ফুক পুয়আব। কর্ণপশ্চাতের সিক্ত ক্ষত গণ্ড ও গ্রীব পর্য্যন্ত বিস্তৃত। 
কর্ণাধংদেশের গ্রন্থির স্ফীতি। কর্ণপশ্চাতে কুকুটী অগুবৎ বৃহ 
বন্ত থাকার অনুভূতি । | 

স্বাসযস্ত্রেরে বিকারবশতঃ নাসিকাত্যন্তরে ক্ষত ও বেদন1। 
নাসিকার অভ্যন্তরে ও উপরে শুষ্ক মামড়ি এবং নাসিকা রন্ধমুখে ক্ষত ও 
বিদারণ। নাসিক। হইতে রক্তযুক্ত শ্লেম্সাআাব। নাসিকার শুষ্কতা 
ও স্ফীতি। 

স্বরযন্ত্র প্রদেশ স্পর্শে বেদনাযুক্ত। সন্ধ্যাকালে স্বরভঙ্গ ৷ স্বরযন্ত্রের 
টাটানি এবং কর্কশত! নিবন্ধন শুড়শুড়িযুক্ত কাসি। 

শ্বাসপ্রশ্বাসে শু শব । নিদ্রীবেশে বক্ষের সক্কোচন প্রযুক্ত 
শ্বাস রোধের ভাব! সাধারণতঃ মধ্য রজনীর পর শ্বাসবরোধের 
আক্রমণ হওয়ায় নিদ্র(তঙ্গ হইলে রোগী শয্যা হইতে লম্ফ প্রদান করিয়া 
উঠিয়! বসে, কিছু ধারণ করে, অথব1 কিছু আহার করিতে বাধ্য হয়। 

রজনীতে গণ্ভীর শ্বাসগ্রহণ করিলে গলপথ রুদ্ধ হওযায় মুখ রাক্তবর্ণ, 

ক্ষু জলপুর্ণ এবং সর্ববশরীর আক্ুষ্টবৎ হইলে কাসি হয় $ বক্ষের গভীর- 

দেশে শুড় শুড় করিয়! কাসি; দিবখ রজনী লবণীক্ত গয়ার উঠে । 
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বক্ষের খল্লী। বক্ষে বেদনা। বক্ষের মধ্যভাগে চাছ! ও অবদরণ 
ভাব এবং টাটানি প্রযুক্ত কাসি হইলে বেদনা । বক্ষে স্থচিবেধবৎ 
'বেদনা। 

হ্বৎপিশুস্থানে সক্কোচন, চাপ ও স্থচিবেধবৎ বেদনা । হৃৎপিও 
হইতে গ্রীবার অভিযুখে বৈদ্যুতিক আঘাতের অনুভূতি । শরীর চালনায় 
সম্পূর্ণ শরীরে, বিশেষতঃ হৃৎপিগুসান্িধ্যে নাড়ীম্পন্দনের প্রবল বৃদ্ধি। 
হৃৎকম্প নিবন্ধন উৎকণ্ঠা ও নাসিক হইতে রক্তআ্মাব। 

নাড়ী পূর্ণ ও কঠিনম্পর্শ, প্রাতঃকালে কিঞ্চিৎ বর্দিতগতি এবং 
প্রাতে ও সন্ধ্যায় ধীরগতি । 

পরিপাকযন্ত্রক্ষণে মুখের কোণে ক্ষত। উদ্োষ্ঠের আনর্ভন 
ও স্ফীতি এবং ভুলবেধবৎ বেদন। ও সে্দনাযুক্ত ফুসকুড়ি। ওষ্ঠ 
শুষ্ক চর্্মব্। * 

অধিকাংশস্থলে কোন শীতল বসব পানে মুখের তাপ নিবন্ধন 
দত্তের ছুরিকাঁধাতবৎ বেদনার রক্তনীতে বৃদ্ধি কখন বা তাহাতে আকৃষ্ট 
বেদন1। দস্তমাড়ি স্ফীত। 

মুখে অত্যধিক লালার সঞ্চ্ন। মুখ এবং দত্তমাড়ি হইতে পচ! 
ভিমের গন্ধ । মুখে অস্ত্র দ্রাণ ও দুর্গন্ধ, প্রশ্বাসে মৃত্রগন্ধ। প্রাতঃকালে 
মুখের শুষ্কতা । 

জিহ্বা! স্পর্শাসহিফুণ বেদনাযুক্ত; জিহ্বায় শুভ্র লেপ। জিহ্বার 
অধঃদেশে শুভ্র ও বেদনামুক্ত ক্ষত। 

গলাধঃকরণক্রিয়ায় গলদেশে কোন বন্ধ্ড থাকার অনুভূতি ঃ 
শুন্য গলাধঃকরণক্রিয়ায় অন্ননলী হইতে স্বরযন্ত্র পর্যযস্ত সক্ষোচন ভাবের 
হেঁচকি । কণ্ঠার পার্শখব হইতে স্বদ্ধ পর্যন্ত গ্রস্থিনিচয় স্ফীত ও 
বেদনীযুক্ত। শ্রীবা অন্ততর পারে নত করিলে অথবা চাপিয়! শয়নে 
আত্ত বা অনমনীয় বলিয়া বোধ । | 


৪৮ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য বিজ্ঞান । 


আমিষ খাদ্যে এবং লবণাক্ত ও বন্ধন করণ বন্ততে মৃণা। ক্ষুশা 
কখন সহজ কখন অপরিমিত, সময়ে অক্ষুধা নিবন্ধম অতিশগ্ম তৃষ্ণ1, 
অনেক লময়ে রোগীর উদ্ররে পূর্ণতা বোধ। তৃণা না ধাকিলেও পামীয়ে . 
ইচ্ছা জন্মে। 

পুনঃ পুনঃ ভুক্তবস্তরর আস্বাদঘুক্তু উদ্‌গার। পুতিগন্ধ উদগার- 
কালে বুকজালা। আহান্রান্তে হিকা। নিক্ষল উদ্গার। বিলমিষণ, 
বিশেষতঃ প্রাতঃকালে হয় ও তাহাতে ছূর্বলতখ জন্মে ; খতুত্রাব কালে 
বিবমিধা। 

বিবমিাসহ আমাশয়ে কামড়ানি এবং যেন উদ্দর হইতে 
অবিশ্রাপ্ত থুথুর নিষ্ঠীবন, প্রাত£ঠকালে এবং আহারের পর কতিপয় 
ঘণ্টা পর্যাত্ত বৃদ্ধি পায় এবং তাহার সহিৎ্ নাভি. অধ.দেশে 
সংকোচক বেদনা, এবং গলমধ্যে অনেক শ্লেম্স/থাকে। রোগী 
যাহী কিছু খায় বমন হইব? যায়। সকল দ্রিনই আমাশয়়ে 
বেদন] থাকে এবং শরন করিলে ও শব্যাতাপে তাহার হাস হয়, 
উত্থান করিলে তাহ! পুনরাবর্তন করে। আমাশয়োর্ের কোটর 
প্রদেশের বেদনা! সমস্ত পূর্বাহ্ণ কাল থাকে, উদগারে তাহার উপশম 
হয়। আমাশরে পচাটে ও ন্তকারে অন্ুভূতি সহ ভালক্ষুধী। বায়ু 
জন্মিলে আমাশয়ে সন্কোচনভাধ ও কামড়ানি বেদনা । সাময়িক 
আমাশয়শূলে আহার মাত্র ভূক্ত বস্ত বমন হইয়া যায়। বিশেষতঃ 
সুরাসার যুক্ত পানীর পানে আমাশয়শুল জন্মিলে তৃষ্ণা হয়। আমাশরের 
পুরাতন প্রতিশ্তায় রোগে পুনঃ পুনঃ উদ্গার উঠে । 

দক্ষিণ যকুন্দেশে স্থচিবেধবৎ বেদন1 ও কাঠিন্য । বাম কুক্ষিতে 
সুচিষেধবৎ বেদন! এবং তাহার অত্যন্তর প্রর্দেশে জাল! ; চাপিয়া শ়নে 
তাহার বৃদ্ধি। কুক্ষি বেড়িয়া কশিয়া বস্ত্র পরিধান কর! লহা হয় 
না। কুক্ষি এবং হিপসন্ধিতে কর্তন ও আকুষ্টবৎ বেদন1। 


গ্রযাকাইটিল। ৪০৮ 


উদ্রের অত্যন্ত স্ফীতি, কাঠিস্য এবং ডাক । বায়ুর জ্বরোধ 
বশতঃ-উদ্দরের পূর্ণতা বোধ। অনেক ছূর্গন্ধ বায়ুর নিঃসরণ। বাচ্থুনি$- 
সলুণের পূর্বে উদ্নরে কামড়ানি বেদন|। লাহাবাস্তে উদর বেড়িয়া 
কিছু কসা খাকা সহ হয় না। কুচক্ষিতে স্ফীত গ্রন্থি! কুঁচকিতে 
কফোদ্ার ন্যায় উদ্তেদ। 

নিষ্ঠা কেছরুমির ন্তায় অতান্ত সরু; রুষ্ণবর্ণ ও অর্দপকক বিষ্ঠা 
অত্যন্ত হূর্গন্ধ ; বজ্মিশিত বিষ্ঠাঃ কঠিন, ও শ্ৃতার ন্যায় গ্রেম্সা 
সংযুক্ত চাপ চাপ বিষ্ঠা অত্যন্ত কৌথ দ্বারা নির্গত কারতে মলদ্বারে 
ঘোচার অন্রস্ভৃতি। মলত্যাগের পর গুহস্বারে শ্লেক্স। লগ্ন থাকে । 
মলদ্বারে চুলকণা, স্থচিবেধবৎ বেদনা ও চনচনি এবং পুছিলে 
ক্ষতবৎ নেদ্বনা। অর্শ জন্মিলে সরলান্ত্রের পক্ষাঘাত হওয়ার ন্যায় 
স্বলন। সরলান্ত্রের অর্শ জন্য মলদ্বারে জালাযুক্ত গভীর বিদ্ারণ। 
মলদ্বারে বিদারণ থ'কার মলত্যাগ কালে তীক্ষ ও অতি যন্ত্রণাকর 
কর্তনবৎ বেদনা এবং কতিপয় ঘণ্টা পধ্যন্ত তাহার সন্কোচন ও 
কনকনানি। * 

বেগ হইয়া অল্প যুত্রত্যাগের পর মূত্র ঝরিতে থাকে । বারম্বার 
মু্তাযাগ। রঙ্জনীতে অনেক মুত্রত্যাগ। মুক্রত্যাগের পর মুত্র- 
নলাতে কালড়ানি। সুত্রনলী সঙ্গুচিত হওয়ার হ্যায় সরু ধারে মৃত্রত্রাব। 
মূত্র ঘোলা এবং তাহাতে শুভ্র অথবা লাল্চে তলানি? মুত্র 
পরিষ্কার, কিন্তু চারি অখবা পাচ ঘণ্টার পর তাহার উপর রামধঙ্ছ 
বের সর। 

পুংজননেক্্ির়ঘিকার বশতঃ ক্সসহনীয় কামোদ্দীপনা বশতঃ 
প্রবল লিঙ্গোথান। সঙগমান্তে শুক্র নিক্ষিপ্ত হর ন1। সঙ্গমে 
উপযুক্ত ম্থধান্ুভৃতির অভাব। ধ্বজন্তঙগ। লিঙ্গোথান ব্যতিতই 
বেতস্বলন |  মোছুত্বকু ও অগ্ুবেষ্টস্বকের শোথঘুক্ত স্ফীতি। , 


৪১৪ হোমিওপ্যাথিক ফৈষ্জ্য-বিজ্ঞান। 


মেচুত্বগুপরি রসবিষিকা ও ফোস্কা। অগুবেষ্টত্বকে চুলকনা ও সিক্ত 
উদৃতেদ। 

স্বীজনেস্ত্িয়রোগ--প্রচুর, অতিশয় পাতলা এবং শুন্র ক্্েম্াযুক্ত 
শ্বেতপ্র্দরে পৃষ্ঠের দুর্বলতা) ভ্রমণ কালে তাহার অধিকতর 
ক্ষরণ; প্রথমখতু বিলম্বাগত। দিবসে এবং রক্রনিতে দমকা শ্বেত- 
প্রদ্র । খতুত্রাব অতি বিলম্বাগত, পরিমাণে অতি অল্প, ও অতি ফেকালে 
বর্ণ। খতুজ্রাব কালে আমাশয় প্রদেশে বেদনা প্রযুক্ত বোধ যেন 
সমস্ত ছিন্ন হইয়া টুকরা টুকরা হইয়া যাইবে। বহিস্থ স্ত্ীঅঙ্গাভিমুখে 
বেদনাযুক্ত চাপ। বাম অগ্ডাধার স্ফীত ও দড়কচড়াভাবযুস্ত হওয়ায় 
প্রস্তরবৎ কঠিন, স্পর্শে বেদনাযুক্ত। শ্বাসগ্রহণে অথবা গলা খাকর 
দিলে অগ্ডাধারে সচিবেধবৎ ধেদনা হওয়ায় গাত্রময় ঘশ্্ব ও অনিদ্রা । 
খতুআবের পর বহিষ্ত স্ত্রীঅঙ্গের চুলকনা। স্তনাগ্রে বেদনাযুক্ত ক্ষত। 
গস্তাবস্থায় বা রজঃশ্রাব কালে প্রাতঃকালীন বমন। স্তনের পৃয়শোথ' 
আরোগ্যান্তে তাহাতে ক্ষতাস্ক থাকে। 

গ্রীবাপার্শ্ হইতে স্কন্ধ পর্য্যন্ত স্থানের গ্রস্থিনিচয় স্ফীত ও বেদনা. 
যুক্ত হওয়ায় গ্রীবা নত করিতে তাহার যেন আততভাব এবং অনমনীয়তা, 
গ্রীবাপশ্চাতে ছিন্ন ও কর্তনব্ধ বেদনা । গ্রীবাপশ্চাতের অনমনীয়তা । 
কটিদেশে ঘৃষ্টব বেদনা । 

বাম স্বন্ধে ভয়ানক খোঁচা ও ছিন্লবৎ বেদনা । হস্তের চর্ের স্থানে 
স্থানে কাঠিগ্র ও বিদারণ; হস্তা্থুলিতে সন্ধিবাত নিবন্ধন গুটিল্যা 
( ২০051055) জন্মে। হস্তে এবং হস্তাঙ্থুলিতে রসবাতজ ছিন্্বৎ 
বেদন1। হস্তাঙ্গুলিছয়ের মধ্যে মধ্যে অবদরণযুক্ত আর্রস্থান। হস্তাঙ্গুলির 
নথ স্ুল হইয়! ষায়। 

উভয় জঙ্খার অভ্যন্তর পার্খের ছাল উষ্টিয়। যায়, পদাঙ্গুলিদ্ধয়ের মধ্যে 
, মধ্যেও এরূপ হয়। উতস্ নিতম্বের মধ্যব্ভী স্থানে চন্চনিযুক্ত ক্ষত 


. গ্র্যাফাইটিস্‌। ৪১১ 


ভাব। জান্তুসদ্ধির পশ্চাৎ গহববস্থানে রসবিদ্বিকা। উরুর অসাড়তা 
ও কাঠিন্ঠ। পদ অস্থির থাকে । রজনিতে জান্ুসন্ধিতে দৃষ্টবৎ বেদনা । 
“পায়ের ডিমের” খল্লী 1 শুষ্ক তাপ এবং বিড়বিড়ি প্রাতঃকালে শধ্যায় 
থাকিতে বর্ধিত। পদে এবং পদাঙ্গুলিতে ছিন্নবৎ্ৎ বাতজ বেদনা! 
পদাঙগুলির নখ স্কুল এবং ৰাকা চুরা। 

সর্ধাঙ্গের দুর্বলতা এবং তাহাতে পাক্ষাথাতিক অনুভূতি । অঙ্গ 
নিচয়ের বিন্ঝিনি। 

শরারের অনেক স্থানের ত্বকে চুলকনাযুক্ত উদ্ভেদ জন্মে এবং তাহা 
হইতে ক্ষতকর, জলবৎ, ও আটা রস ভ্রাব হয়। শরীরের নানা স্থানে 
চুলকনা জন্মে । বিশেষতঃ শিশুদিগের ত্বকের ছাল উঠিয়া যায়। ত্বকৃ- 
এত অসুস্থ থাকে যে সামান্য আঘাতেই ক্ষত জন্মে। পুরাতন ক্ষত 
হইতে দুর্গন্ধ" আব, তাহতে চুলকানি ও হুলবেধবৎ বেদন এবং 
স্ফীতি, তাহাতে অসার মাংস জন্মে। ত্বক শুক থাকে ও সহজে 
ফাটে। পুরাতন ক্ষতান্ক। 

মস্তকত্বক্‌ চুলকায় । কেশ স্থলিত হয়। সম্পূর্ণ মণ্তকত্বকে কাউনু 
বা এক্জিমা জন্সিলে তাহাতে বৃহৎ, সমল মামড়ি উৎপন্ন হওয়ায় 
কেশ চাপ বাধে, তাহ! বেদনাযুক্ত থাকে এবং স্পর্শে ক্ষতবৎ অনুভূতি 
জন্মে। 


প্রনর্শক লক্ষণ । 


শারীরিক সুলতা বা! মেদাধিক্য প্রবণতা ।__গ্যাফাইটিস্‌ 
একটি গভীর ক্রিয়াশীল এপ্টিসবিক ওঁষধ। শারীরিক মেদাধিক্য- 
প্রবণতা ও নিয়লিখিত বিশেষ ত্বক লক্ষণ ব্যতীত ইহার সাধারণ প্রদর্শক 
লক্ষণের বিশেষ প্রা দৃষ্টি গোচর হয় না। কিন্তু উপরি উক্ত শারীরিক 
স্থল] ও ত্বকৃ লক্ষণের প্রকৃতিবিষয়ে সম্যকৃ ধারণা জন্মিলে শিক্ষার্থা 


৪১ হোমিওপ্যাথিক ইজমজ্য-বিজ্ঞান । 


কার্ধ্যক্ষেত্রে ইহার প্রয্মোগস্থল অনায়ালে হদয়ঙ্গঘ করিতে পারিবেন। 
গ্যাক্ষাইটস্‌ ধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তি ক্রমশ: সুল হইতে থাকে অথবা! তাহার 
ভুঁড়ি জন্মে। স্মরণ রাধা আবশ্যক যে এই স্থুলতা তাহার স্বাস্থ্যব্যঞ্জক 
নছে॥ ক্যান্কেরিরা প্রন্থতি পরিক (5০71০) ওষধের স্ুলন্বের হ্যাঁ পরি- 
পাকবিকারসম্ভৃত অপরিপকুরসের পোষণ কর্তৃক বিকৃত, রোগজ ও অপরৃষ্ট 
মেদসংস্থিতিই এই রোগ প্রবণতাবিষিষ্ট স্থুলত্বের কারপ। রসাদোষ- 
জাত এই শারীরিক স্থুলতাসহ গ্র্যাফা ইটিসের প্ররুত প্রদর্শক-_নিষ্নলিখিত 
বিশেষ প্রক্কৃতির ত্বগুদ্ভেদ বর্তমান থাকিলে ইহা! অতি উচ্চস্থানীয় 
প্রদর্শকরূপে গণ্য । 

ত্রগুদ্তেদ হইতে মধুর ন্যায় হরিদ্রোভ কটাসে এবং 
কিঞ্চিৎ স্বচ্ছভাবের ঘন ও আটা আবের এবং তাহার 
অচিরাৎ শুক্কতা নিবন্ধ গাঁ হুরিদ্রাভ কট! ও কঠিন 
মামড়ির উৎপত্তি । ত্বন্থরোগোতৎপন্নকারী ওবধ মাত্রেই 
ত্বগুভেদের ন্যুনাধিক্ষ বিশেষতাঁ থাকিলেও তদ্বত্া ওধধ নির্বাচন 
সাধারণতঃ অনায়াসসাধ্য বলিয়! নিবেচিত হয় না। এজন্ ত্বকূরোগ- 
প্রধান সরিক ওধপাদির মধ্যে পরস্পরের সাধারণ প্রভেদ নিকুপণ দ্বারা 
ত্বকূরোগকে প্রদর্শক লক্ষণরূপে গ্রহণ করা উচিৎ, ইহাতে উযধবিশেষের 
ত্বক লক্ষণপহ তাহার অন্যান্য বিশেষ লক্ষণের সাহাধ্য লইতে হয়। 
গ্রযাফাইটিসের এবছিপ লক্ষণ মধ্যে শারীরিক স্ুলত্বপ্রবণতা,স্ুলতা। 
এবং পাল্হসটিলাল্প স্তার ইহার মানসিক ভুর্ববলতা ও 
ভীরুত। প্রভৃতি প্রধান; কিন্ত পালনে ত্বকৃ লক্ষণের অভাব 
থাকায় ইহ1 তাহা হইতে, এবং দরিণাম বর্ণনকালে উল্লিখিত প্রভেদক 
লক্ষণ দ্বারা ইহা অনন্বিী্ন ও নাল্ন্য্রগল্ প্রভৃতি ওষধ হইতে 
প্রত্েদিত হয়। উপরিউক্ত প্রকৃতির ত্বগুভ্তেদ গাযালাইক্রিস্‌ রোগীর 


গ্রযাফাইটিস। ৪১৩ 


শরীরের ঘে কোন অংশে হইলেও কর্ণোপরিরঃ ক পরপৃষ্ঠেরঃ মন্তকো- 
পরির, ম্বখেরঃ জননেক্দরিয়ের অথবা চক্ষুপুটের উদ্ভেদ বিশেষতা পাওয়ায় 
তাহার! গ্রা7াজ্গান্স অতি নিশ্চয়াত্মক প্রদর্শক বলিয়া! গণ্য । 


চিকিৎসা। 


চক্ষুরোগ-_চক্ষুপ্রদূহ বা অফতখ্যাল্মিয়;) চক্ষু- 
পুইপ্রদ্দাহ বা ব্েফারাইটিস্‌; চক্ষুপুটের কোৰ গর্ভ 
বা টার্সাল সিষ্টস্) বক্রপক্ষ বা টিকায়াঁসদ্‌।__ 
গপ্তমাল্গাধাতুবিশিষ্ট ব্যক্তিদিগের চক্ষু প্রদাহের চিকিৎসায় গরাতাম্বাই- 
ডিস্‌ অভি উচ্চস্থান অধিকার করে। ইহাতে স্বচ্ছাবরক বা কর্ণিয়া 
প্রদ্াহযুক্ত হর ও তাহাতে ক্ষত জন্মে। ইহার রোগ চক্ষুপুট, বিশেষতঃ 
তাহার কিনারা অধিকতররূপে আক্রমণ করার তাত বিশেবরূপে পুরু ও 
কঠিনস্পশ হয় এবং তাহাতে খুদ্ষি ও*আ্াইসবৎ পদাথ জন্মে। অনেক 
সময়েই গ্্টাহ্শাইজীমেক্স চক্ষুরোগসহ শিশুর মণ্তকে, মস্তক 
পশ্চাতে, কর্ণপশ্চাতে এবং গগুদেশে, এমন কি বিরলতর স্কলে শরীবের 
নানা স্থানে, বিশেবতঃ সন্ধির কুক্ডদেশে বিশেষ প্রকৃতির রস- 
বিদ্বিকা বা কাউর দৃষ্টিগোচর হয় ॥। ফলতঃ বোধ হয় যেন তাহাই চক্ষু 
পর্য্যন্ত বিস্তৃত হওয়ায় চগক্ষুপুটের উপান্থি বা কার্টিলেজ স্ুল হইয়া 
যায়, স্থুল চক্ষুপুটপার্খব বিদীর্ণ হয়, তাহা হইতে রক্ত পড়ে এবং অনেক 
সময়ে চক্ষপত্র- অভ্যন্তর দিকে চক্ষুগোলকের উপরি উপ্টাইয়া যায় 
ও ভাহার লোম বক্র হইয়া চক্ষুমধ্যে প্রবেশ পূর্ববক শ্লৈচ্মিকবিল্লীর 
উদ্দীপনা উৎপন্ন করে.। পুরাতন রোগে চক্ষুপুটের কিনার]. বাহিয়া 
, কঠিন অঞ্জনী জন্মিলে চক্ষুপুট জুড়িয়া থাকিতে পারে। স্ুল ও কর্কশ 
চক্ষুপৃটের ঘর্ষণে চক্ষুর শ্লৈম্মিকঝিলী প্রদাহযুক্ত হঃ, তাহার স্থানে স্থানে ' 


৪১৪ হোমিওপ্যাথিক উভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


বসবিষ্বিকা জন্মে এবং চক্ষু হইতে তীব্র, জালাকর ও পাতলা 
পুয়মিশ্রিত জলম্রাব হওয়ায় গগুদেশ হাঞ্িয়া যায়। চক্ষুপুটগ্রদাহে 
চক্ষুকোণের শ্রৈল্মিকঝিল্লীর অধিকতর আক্রমণ ও চক্ষুপুট 
কিনারার বিদারণ এবংরক্তত্রা বচক্ষরোগে প্র্যাঘগইটিতসেন্র 
অকাটা প্রদর্শক বলিয! গণ্য । দৃষ্টিশক্তির বিকারে দ্রব্যষ্ট অক্ষর 
সকল পরম্পর মিশ্রিত হইয়া! যাইলেও গ্রীক দ্বারা উপকার হয়। 

ল্ী্তিজ্ন- অক্ষিপুটকিনারা ক্ষতবৎ্ৎ বেদনাযুক্ত। অন্তান্ 
গ্রাযাহ্কাইাডিস্‌ লক্ষণ বিশেষ পরিত্ষ,ট হয় না। 

স্পে্রলিয্মীস্ম-_অক্ষিপুট প্রদ্ধাহে শ্নৈশ্মিক বিলীর লোহিতবর্ণ, 
আর্দ্রভাব ও অবদরণ জন্মিলে প্রযোজ্য । | 

ভাজেন নিক্কান্ম-চক্ষুপত্রের আক্ষেপিক রোধ ইহার 
প্রদর্শক । - 

২াল্য্ান্র- ইহাতে অক্ষিপুটপার্ব লোহিতাভ, কিন্তু গ্রাণাফণ- 
ইিলেন তাহা পার থাকে । 

সক্কেঙ্িম্্া_ইহাতে চক্ষুতআ্রাব অধিকতর গাঢ় এবং পুয়যুক্ত 

স্লানুহ ভিস্্রাস্‌-_গগুমালীয় চক্মরোগে, বিশেষতঃ গণ্ুমালাসহ 
উপদ্ংশের যোগ থাকিলে রোগ যদি রজনীতে এবং অগ্নির তাপে ও 
বন্তবিশেষের ওজ্ভ্বল্যে বর্ধিত হয়, তাহাতে ইহ? উপকারী । 

হিপাজ্র আাল্‌_একনাইটউ ও হেবেলেক্স ঘারা চক্ষু- 
প্রদাহের উপকার না হইলে ইহা প্রযোজ্য । ইহার বিশেষ লক্ষণ__ 
পুয়ঃসধার জন্য চক্ষুতে এবং চক্ষুর চতুঃপার্থে দপ ঘপানি বেদনা, কর্ণিয়ার 
অধঃ পশ্চাতে অর্ধ চন্দ্রাকারে পুয়ের সঞ্চয়, অঞ্জনী, চক্ষুর চতুঃপার্শে 
ফুস্কুড়িঃ স্পর্শাসহিষু। বেদনা, আলোকাসহিষ্ণৃতা ও তাপ প্রয়োগে. 
তাহার উপশম প্রস্তুতি প্রধান। 


৪১৫ 


এননুষ্সিনী? কন্সাস্্ীষ্্‌গ লা এবং নেউ নিউ - 
চক্কর যোগ্কবিল্লীর উত্তেজনা, চঙ্ষপুটের গ্রাণুলার প্রদাহ 
এবং ইন্টার্ঘযাল রেকটাস্‌ পেশীর শক্তিহানি বশতঃ দৃষ্টিদৌর্ববল্য আরোগ্য 
করে। চক্ষুর গুতা জন্মিলে ত্রনন্কাঁস্‌্” বা্িভিস্ঠ 
নেটউ.ন্কা এবং নেউ ২স্নাও উপকারী ওবধ। বৃদ্ধদিগের চক্ষু- 
প্রদাহ এলনুন্মিনা উৎকৃষ্ট উবধ ; এম্থলেও চ্ষুর শুষ্কতা ইহার 
প্রদর্শক । 

কর্ণপ্রদাহ ; বধিরতা 1__কাউর বা এক্জিমার বত্মানতা 
এবং কর্ণ হইতে গঁদের হ্যায় আব কর্ণ রোগে গ্রারাষ্াই- 
ডিসেল্র প্রদর্শক । ফুষ্টেকিয়ান টিউবের সর্দি নিবন্ধন শ্রবণশক্তির 
হাস এবং চর্্বণকালে কর্ণে করকর শব্দ | শকটারোহণ করিলে ঘর্‌ ঘর্‌ 
বের মধ্যে রোগী ভাল শুনিতে পায়। 

হার্র্য ভেজ-_উদ্ভেদিক জর নিবন্ধন কাণ পাকিলে কাণ শুদ্ 


থাকে। 
আআক্র্ডিন-ডাং হিউজ, ইহা দ্বারা সর্দিঘটিত বধিরত! 


আরোগ্য করিয়াছেন । 

নাপিকাসর্দি ।-_গ্রযাক্কাইডিস্‌ রোগে নালিকা অত্যন্ত 
শুষ্ক থাকে ৷ গগুমালা ধাতুর ব্যক্তিদ্িগের এইরূপ রোগ জন্মে। ইহার 
পিনস রোগে নাসিকা হইতে পর্যায়ক্রমে শু কঠিন চাপ চাপ পদার্থ 
এবং ছুর্ন্ধ ও র্তযুক্ত শ্রাব নির্গত হর। হ্যাক্ফেলিম্ত্রাঃ শ্রন্উি 
তু এবং এন্সাঞ্ ডিল ন্টায় নালিকারন্্মুখ শুষ্ক থাকে, 
সহজে ফাটে ও তাহাতে মামড়ি জন্মে। 

আমাশয়াজীর্ণ এবং আমাশয়শূল বা গ্যাষ্ট্রাল্জিয়া ।-_ 
গ্র্যান্লাইটিস্লেল্র অনীর্ণ রোগে আমাশয় এবং উদর অত্যন্ত, 
বায়স্কীত থাকে । বিবর্দিত ও কঠিন যন্ধৎ আহারাস্তে অত্যন্ত 


৪২৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


ম্পর্শাসহিফু হয় । চলাই, ক্ষান্ত ভিজ? »্ীক্চজ্ল-ভ্ভ 
এবং চশম্ম্নীল্র ন্টায় রোগী পরিহিত বস্ত্র শিথিল করিতে বাদ্য হয় । 
ন্গন্ধধ ভিজেপ্রী ক্গায় ইহাতেও আমাশয়প্রদেশে জ্বালাধুজ 
খল্লী থাকে এবং পচা উদগার উঠে। মাংস তক্ষণে ঘৃ্'» শ্রীততাব, 
মানসিক লক্ষণ এবং ক্ুতসিস্‌ বা মুৎপার্ডুরোগের বর্তমানতার ইহ! 
স্পীলস্সহ তুলনীয়। গ্রারাষগাইডিত্লেল্স আলাযুক্ত ছল্লীব্ 
আমাশয়শুল আহারে উপশমিত হওয়ায় ইহাকে এালান্কা, সেউ্তিন 
এবং €চভিনডপহ তুলনা করা মাইতে পারে । রোগীর মিষ্ট বস্তুতে 
ঘৃণা ও বমনোছ্েগ হয, উষ্ণ পানীয় সহ্য হয় না, আহারান্তে মস্তকে 
রক্ত ধাবিত হয়। স্থুলকার, শিথিলশরীর এবং সব্বদা শীতার্ত রোগী, 
যাহাদ্রিগের গান্রে ইহার বিশেষ উদ্ভেদ বর্তমান থাকে তাহাদিগের 
রোগে ইহা উপধোগী। ডিম্ব আহার করার চার প্রাতঃকালে 
মুখের [বিস্বাদ জন্মে। €ীন্ন ও চগোম্ন্না প্রভাত আন্যাঙ্ট 
ক্লরসিস রোগের ওষধেও মাসে ঘ্বণা থাকে | ইভা নিঃসারিত বায়ুর 
পচা গন্ধ ইহাকে তনাইন্১ হইতে প্রভেদিত করে। সাধারণতঃ কোষ্ট- 


বদ্ধ থাকে। 
গ্রাটাক্লাইটিষ্লেজ্র অজীর্ণ রোগ নিতান্ত বিরল নহে । ফ্রান্সে 


প্রপিদ্ধ ডাং জসেট, ন্লান্কুন এবং গ্রীরাযপানেছ পধ্যায়ক্রমে 
প্রয়োগ করিতে উপদেশ দ্রিরাছেন এবং বলিয়াছেন “ইহাতভেই অধিকাংশ 
রোগ আরোগ্য হইয়া থাকে" । নিরমিতরূপে তিনি আহারের এক ঘণ্টা 
পর্বের স্নী্স্‌ ১২ এবং আহারের এক ঘণ্টা পরে গ্রাফ ১২ এক 
মাত্রা করিয়া প্রয়োগ করিয়া থাকেন । বলা বাহুল্য ইহা হোমিওপ্যাথির 
বিধিসক্গত নহে ।' . 

কোষ্ঠবন্ধ ; মলঘারের বিদারণ বা ফিপার অব এনাস্‌ঃ 


অর্শরোগ বা হিমরয়েড্স্‌ 1--কোষ্ঠবন্ধ রোগের প্রধান প্রধান 


গ্রযাফাইটিস্‌। ৪১৭ 


ওুঁষধমধ্যে গ্র্যাফাইটিস্‌ অতি উচ্চতর স্থান অধিকার করে। ইহার 
কোষ্ঠবন্ধে রোগী অনেক সময়ে কতিপয় দিবস পধ্যস্ত মলত্যাগ না 
করিলেও যলবেগ উপস্থিত হয় না। মলত্যাগ হইলে ইহার ঝিষ্ঠা 
গোল গোল বলের ন্যায় এবং ছিবড়া ছিবড়া শ্লেম্মামিশ্রিত 
ও তদ্দারা আরুত থাকে | *মলদ্বার বিদারণমৃক্ত থাকায় মলত্যাগ 
কালে অত্যন্ত বেদ্ন] হয় । এই সকল খধিদারণ এবং তাহার সহিত 
যে অর্শ থাকে তাহাতে জালা ও ভলবেধবৎ বেদনা এবং মলদ্বারে 
অত্যন্ত টাটানি থাকায় রোগী উপবেশন করিতে বড়ই কষ্ট বোধ করে। 
মলত্যাগান্তেক্জলসৌচ করিতে, বিশেষতঃ মলদ্বার পু*ছিতে 
মলদ্বারে অসহনীয় টাটানি কোষ্ঠবদ্ধরোগে গ্রাহ্তাই- 
টিতে একটি বিশেষ প্রদর্শক । 

মলদ্বারবিদারণরোগে গ্র্যাযশাইডিস্নলহ জিনিলি- 
্নিজআাঃ স্পাই এটি? শিওন্িল্সা এবং তলরউান্নিক্আা 
তুলনীয় ওঁধধ। ফলতঃ মলদ্বার বিদারণ রোগ চিকিৎসায় অধিকাংশ 
স্থলে হারাই আমাদিগের সাহায্য করিয়া! থাকে । 

শ্লেক্নাবুত বিষ্ঠা, মলদ্বারের অত্যধিক টাটানি এবং 
রোগীর বিশেষ শারীরিক আকার ও মানসিক ছুঃখভাব 
প্রভৃতির বর্তমানতা গ্রাযাআশাইটিসতেক অন্তান্ত তুলনীয় ওঁষধ 
হইতে প্রভেদিত করে । 

পক্ষান্তরে মলছারখিদারণ বা ফিসার অব. এনাস্‌ রোগে, মলদ্বারের 
সন্কোচন, অতিশয় চেষ্টায় বিষ্ঠার নির্গমণ এবং মলত্যাগান্তে কতিপয় 
ঘণ্টা পর্যযস্ত মলদ্বারের জালা কল্লউানিল্র- মলদার সর্ববদ] সিক্ত থাকা 
এবং তাহার টাটানি ও চন্চনি শ্িওন্নিন্বব_মলদ্বারে কাষ্ট খণ্ডের 
ক্বোচা বোধ নাই এক্নিল্স-এবং বেগছ্ধার' বিষ্ঠা নির্গমনের চেষ্টায় 

খ্৭ ঙ 


৪১৮ হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


অর্ধ নিষ্্ান্ত বিষ্ঠার সরলান্ত্ে পুন প্রবেশ ভ্নিলি্কেলল শ্রেষ্ঠ প্রনূর্শক 
বলিয়া গণ্য । 

ধ্বজভঙ্গ বা ইম্পটেন্স ।__ধ্বজভঙ্গরোগে পুংজননেন্দ্িয়ের 
অদমা উত্তেজনা এবং প্রচণ্ড লিঙ্গোথান হইলেও সঙ্গমকালে কোন 
প্রকার অনুভূতি না থাকিলে ৬ শুক্রক্ষরণের অভাব ঘটিলে 
গ্রাাগাইি্‌ উৎকৃষ্ট উষধ মধ্যে গণ্য। ৃ 

স্াজননেত্িয় রোগ-_আত্ঁভাবাব বা এমেনরিয়! ; 
অগ্ডাধারবিবৃদ্ধি বা এন্লার্জমেন্ট অব দি ওভারি ; শ্বেত- 
প্রদর বা লুকরিয়। প্রভাতি ।_ আর্তবাভাব--বিলম্বাগত খতু 
অথবা খত্বন্নতারোগে অদম্য কোষ্ঠবদ্ধ এবং অগ্ডাধারের বিরৃদ্ধ ও 
দ্রড়কড়া ভাব থাকিলে গ্রাণাফাইটিস্‌ পল্তনটীলাল্র 
পরে প্রাযাজ্য। শেষখতুবন্ধক'লের খতুরোধ নিবন্ধন অসুস্থতার 
পক্ষে যেরূপ গ্রীণ, যুবতীদিগের রোগজ খতুরোধ ঘটিত, 
রোগের পক্ষে পানল্স্ব তদ্রপ কাধ্য করিয়া থাকে । রক্তহীন পাঙুন 
যুবতীদিগের শ্বেতপ্রদররোগে নিম্োদরে বেদন৷ এবং পৃষ্ঠের ছূর্বলতা 
থাকিলে গ্রটণাফাইটি-স্‌ প্রযোজ্য । আব প্রচুর, অত্যন্ত পাতলা 
ও শুভ্র শ্লেম্মাযুক্ত থাকে এবং মধ্যে মধ্যে বেগের সহিত অর্ধেক পরিমাণে 
নির্গত হয়। রোগিণীর বিলম্বে বিলম্বে অত্যল্প পরিমাণ ও ফেকাসে 
খতুআব হয়। প্রাতঃকালে গাত্রোথান করিলে বেগের সহিত 
অধিক পরিমাণে শ্বেতপ্রদ্ধর নির্গত হওয়া ইহার প্রদর্শক । এই সকল 
রোগিণীর স্থুলতাঁ, শারীরিক শিথিলতা, শীতপ্রবণতা, মান- 
পিক ছুঃখভাব এবং গাত্রে, বিশেষতঃ বহিস্থ জননেক্দ্রিয়ে 
রসবিশ্বিকা বা পামা জাতীয় সরিক উদ্ভে লক্ষণের 
বর্তমানতা বিশেষ প্রদর্শক লক্ষণ বলিয়া গণ্য | জরায়ুশরীরের 


গ্রযাধধাইটিস্‌ 1 ৪১৯ 


সন্মুখপার্থ্ে স্থানচ্যুতি ও জরায়ুমুখের পশ্চাৎপার্থে বক্তা বশতঃ 
যোনীর পশ্চাৎ্ৎ অংশে জরামুয়ুখের চাপ অথবা আস্টিভার্সন 
বাআট্ফ্লেক্‌সন্‌ প্রস্ৃতি রোগে প্রীাকগাইডিত্েজ উপরি 
উক্ত প্রদর্শক লক্ষণ বর্তমান থাকিলে ইহা উপকারী । এস্থলে ইহা 
এাল্ত্লেীলাপহ তুলনীয় 

ম্বৎপাণ্ডু বা রুরসিস ও রক্তহীনতা 17-এই সকল রোগেও 
উপরিলিখিত প্রদর্শক লক্ষণ ভ্শহ্লাইটিঙন নির্বাচনে প্রকুষ্টতর | 

গগ্ডমালা বা কুফলা-_লসীকা গ্রন্থি বা পিক্ষ্যাটিক গ্র্যাণ্ডের 
বিদ্ধ _ক্যাক্ফেজিল্জা, সআালসিম্্সা শু সাল্ফ্কাল্ 
প্রভৃতি গগুমালা রোগের বধের শ্ঠায় গ্র্যণাঅশাইটিস্৭ স্থলবিশেষে 
গণ্ডমালা প্রো আমাদিগের বিশেষ সাহাধ্যকাহী। পাতলা, দুর্গন্ধ 
এবং কিঞ্চিৎ অজী্ ভ্ক্তবন্ত মিশ্রিত বিষ্ঠার উদ্রপামধর-_প্রীবা, কুক্ষি- 
দেশ, কুচকি এবং মেসেপ্টারিক বা অন্্রবেষ্টরসবিপ্ত/সংস্ক্ট লসীকাগ্রন্থির 
বিবৃদ্ধি-উদরের স্কুলতা ও কাঠিন্_-এবং সন্দোপরি গ্র7াকাই- 
ডিজেল বিশেষতাবুক্ত ত্বগুদভেদ প্রভৃতি শিশুদিগের গণ্ডমালারোগে 
বিশেষ লক্ষণ মধ্যে গণ্য হইয়া থাকে । গণ্ডমালী বোগগ্রন্ত গ্র্যা্া 
ইিস্‌ শিশু ফেল্রোন্লেজ্র ভ্টার রক্ততীন থাকে এবং সহজে 
জর্দে আক্রান্ত হয়! 

বিসর্প ব ইরিসিপেলাস্‌।--বারম্বার আনভ্ভনশীল পুরাতন 
বিসর্পরোগ মুখমগ্ুলের দক্ষিণ পার্থ আক্রমণ করিয়া বামপার্থে যাইলে 
গ্রাযা্লাইউিস্ প্রদর্শিত হয়। আক্রান্ত স্থান কঠিনম্পর্শ ও কদাকার 
হইয়া! যায় এবং তাহাতে এপ্সিল্সেল্প স্তায় হুলবেধ ও জালাযুক্ত 
বেদনা থাকে। শরীরোপরে আ+্রডিন্েক্র অপগ্রয়োগ ঘটিত 
রোগে ইহা বিশেষ টপকারী ওঁষধ। 


৪২০ হোমিওপ্যাধিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান 1 

ত্বক্রোগ-__কাঁউর, পাম বা এক্‌জিমা ; ছুপ্ধপীড়কা! 
ব! ক্রাষ্টা ল্যাকটিয়া ; টাক রোগ বা এলপেপিয়৷ ৷ 
ত্বকুরোগচিকিৎসায় গ্ররালাইটীস্‌ আমাদিগের অন্যতম প্রধান 
উধধর্ূপে বিবেচিত।  একোগে ইহার প্রদর্শক প্ররুতিও অতি 
সুপরিচিত, তাহ! প্রদর্শক লক্ষণ বর্ণনার বিবৃত হইয়াছে । ইহার আছ 
মামাড়ব্ধ উদতেদ মস্তকত্বাকে? মুখে? সক্ষিপশ্চাতে, অঙ্গুলিদ্বয়নিচ্ছেদ স্থানে 
এবং বিশেষতাসহ কর্ণপশ্চাতে জন্মে। উত্ডেদ অত্যন্ত টুলক্ষায ও 
বদদারণযুক্ত থাল্তক | ত্বস্ট ঘর্খাহীন, গু ও কঠিন হয় এবং শুক কেশ 
স্থলিত হওয়ায় মস্তকপার্থে টক জন্মে।  শিশুদিগের মস্তক ৫ 
তৎসন্িহিত স্থানে তুগ্ধগীড়িকা দেখ বেয়। 


আসন ৮ 


লেকচার ৪৯ 1720706 17১0) 


আর্জেণ্টাম নাইটি কাম (6৮0 21010 )। 

সাধারণ নাম |-__নাইর্টেট অব. সিল্ভার । 

প্রয়োগরূপ ।--গুরুত্বে এক তাগ ন্থল নাইট্রেট অব. 
সল্ভার ও লয় ভাগ পরিক্ত জল মিশ্রণে ১১--৩৮ পর্যাস্ত ॥ 

ক্রিয়ার স্থিতিকাল |--তিন দিবস ভইতে তিন সপ্তাহ পর্য্যন্ত 

মাত্রা বা ব্যবহার ক্রম |---সাধারণতঃ ৯৮ হইতে ৩০ ও 
২৭ ক্রুঘ % তদুদ্দ উচ্চতর ক্রমের ব্যবহারও নিতান্ত বিরল নহে! 

উপচয় ।--খাতল খাছ্ছে ; তল বাভাসে ; শর্করা আহারে 7 


লী বরফ ভক্ষণে ; অধিক পরিষাণ অনভ্যাসিত মানসিক অমে। 





লদ্ধপ্রতিষ্ঠ চিকিৎমকগণ রোগের অবস্থাবিশেষে যে যে ক্রম ব্যবহার কক্রিয়া ফললাভ 
করিয়।ছেন তাহ। নিয়ে এদশিত হইল, ণা--৬1২ মোদা-ন্ত্রীরে গা, বয়স ৪৭ পুক্র 
শোকে বিষাদবাদুর আক্রমণ ; আন্যাগ্য রোগ মধো যকৃতের শ্ষীতি ও বেদনা, হ্ৃংশূল 
এবং মন্তকবামপাশ্ে সিকৃ-হেডেক বা বমনঘুক্ত শিরঃশুল প্রভৃতি গ্রধান।ত শরঃশুল 
হঠাৎ উপস্থিত হয় এবং তাহ।তে লল।টে শৈত্যানুকুভি ও মন্তরকাস্থির উদ্ধে উত্থিত 
হওয়ার ন্যায় বোধ; ২ ৯, প্রথমে বৃদ্ধিত গরে শিরংশুল গ্ুভূতি আরোগ্য । 
ড|ং হইন;-_শিশু, বয়ল ৬ বৎসর ; প্রবহমান বাধু ও ধুলা লাগিয়। অফখ্যাল্লিয়। 
বা চঙ্ষুপ্রদাহ ; প্রচুর, অনুগ্র, ঘন ও পৃয়মিশ্রিত প্রোআৰ ॥ খল্পতর আলোকাসহিষুতা ॥ 
শীতল গুহে উপশম বোধ; ৩০, আরোগা। ডাং প্রেষ্টন_৪ সপ্তাহ বরসের 
শিশু পিরুলেন্ট অফ্যাল্সিযা ব। পুয়স্রাবী চস্ুপ্রদাহ ; অস্ত্করা ফোড়ার ন্যায় 
চক্ষু হুইতে বেগে পুয-আ্রাবঃ চক্ষুর পাতা খুলিবার চেষ্টা করিলে অধিকতর 
শক্তিতে অবরুদ্ধ, চক্ষুগোলক অদৃষ্ঠ, চগ্ষুর পাতা স্ফীত ও পুরু ঃ ২০০, এক দিন, ৪ 
ঘণ্টানতর প্রয়োগে উপশম, পরে শিশুর পারবর্তে প্রহুতিকে প্রয়োগ-্ম।রোগ্য । 


৪২২ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


উপশম |-_যুক্ত বায়ে । মুখে প্রবহমান বায়ুসংস্পর্শে £ শীতল 
জলে ন্নানে। 

সম্বন্ধ ।- _আর্জেন্টাম্‌ নাইটি,কামের কার্য/প্রতিষেধক--আস » 
মার্ক, নেট্‌ যি, নাই এসি। বিয় মাত্রায়-_ছুপ্ধ, লবণ মিশ্রিত জল 
এবং গঁদ জাতীয় বস্তমিশিত পানীয় । * 

আর্জেপ্টাম্‌ নাইটি,কাম যাহার কার্য প্রতিষেধক-_-এমনঃ টেবেকাম্চ 
কটি । রা 

তুলনীয়ওষধ।-__আস, অরাষ, কুপ্রাহ, জেল্স, হাইডুসা 
এসি* মার্ক, নাই এসি, ফস্‌, পিক্রিক এসি ও প্লাম্বামৃ। 

উপযোগী ধাতু এবং রোগপরিচায়ক লক্ষণ।-- 
রোগন্জীর্ণ, শুক্কীকৃত ও বৃদ্ধের ম্তা় আকুতিবিশিষ্ট রোগী ( পাতলা” 
কঙ্কালবৎ, সিকেলি ) দ্েখিলেই আর্জে নাই স্মরণ করা আবশ্তক । 
প্রত্যেক বৎসরেই রোগীর শীর্ণতা অধিকতর হইতে থাকে, অধঃ অঙ্গে 
তাহ! স্পষ্টতর রূপে লক্ষিত হয় (এমন মি) ইহা! শিশুর ক্ষয়রোগে দেখা 
গিয়! থাকে। 

তজনালয়ে অথবা রঙ্গালয়ে গমন জন্ত প্রস্তত হইলে আশঙ্কা বশতঃ 
উদরাময় জন্মে (জেল্স্‌ )। 


স্ময়ের ষেন অতি ধীর গতি (ক্যান ই্ডি), রোগী 
অত্যন্ত কেখকের উপর চলে, তাড়াতাড়ির সহিত কার্য করিতে চাহে, 





ডাং মরো রোগীর বয়স ৪৯; অজীর্ণ রোগ; গরম জল পানে ইচ্ছা; শীতল 
পানীয়, বিশেষত; আহারকাঁলে অসহ। আহারান্তে শব্দ হইয়। প্রচুর উদ্গারে 
সামরিক উপশম ৮ আমাশয়ে পূর্ণ বোধ। সর্ববদ। শরীরের বামপার্খ্, মধ্যে যধো 
নিক্নাঙ্গের দুর্বলতা বোধ; প্রথমে ৩৮, পরে ২০০, আরোগ্য । ডাং ব্লেকলি-_ 
শধ্যা-মুত্র ; কটাকেশ ও সবল বালক জন্ম হইতে রজনীতে শধ্যায় এবং দিবসে 
পরিহিত বস্ত্ে মুত্রতাগ করে; কাফি পানে মুত্রের বৃদ্ধি; ৬, আরোগ্য। 


আর্জেপ্টাম নাইটি,কাম্‌। ৪২৩ 


ক্রত না চলিয়া পারে না? বাতগ্রক্ৃতিবিশিষ্ট, উৎকষ্ঠাযুক্ত এবং উত্তেজনা 
প্রবণ (অরামঃ লিলি )। 

অনভ্যাসিত পথ ব1 কালব্যাপী ও অবিশ্রান্ত মাননিক 
শ্রম নিবন্ধন তরুণ কিন্ব! পুরাতন রোগ । 

সাহিত্যসেবী ব্যক্িদিগের অভ্যাসগত আমাশয়িক শিরঃশৃল ও নৃত্য 
জন্য শোণিত সঞ্চয় শিরঃশুলে মস্তক পূর্ণ ও গুরু বোধ এবং 
মস্তক প্রসারিত হওয়ার অনুভূতি জন্মে; অর্ধ শিরঃশূলে 
ললাটের উচ্চতর প্রদেশে অথবা ললাটপার্থে চাপিতবৎ এবং স্কু 
বসানের ন্যায় অনুভূতির পিত্তবমনে শেষ। ছুর্ববলকর মানসিক 
শ্রমে শিরঃশুলের বৃদ্ধি এবং চাপ দিলে অথবা কশিয়। 
ফিতা বাঁধিলে উপশম । ( এপিস্‌, পাল্স্‌ )। 

গ্রাণুলার ( দানাযুক্ত ) কঞ্জাংটিভাইটিস্‌ বা যোজকবিলী প্রদ্রাহে 
আক্রান্ত শ্লৈগ্মিক বিল্লী দেখিতে কীচ৷ মাংসের ন্যায় উজ্জ্বল 
লোহিতবর্ণ থাকে এবং তাহা হইতে প্রচুর, পৃয়বৎ নেম্মাআাব হয়। 

নবজাত শিশুর চক্ষুর প্রদাহে প্রচুর পূর্ব আব, চক্ষুর কাল 
ক্ষেত্রে ব কর্ণিয়ায় অস্বচ্ছতা ও ক্ষত, চক্ষুপত্রের টাটানি এবংঘনত্ব ও 
স্ফীতি, প্রাতঃকালে চক্ষপুট জুড়িরা থাকে ( এপিস্, মার্ক সল্‌, রাস্‌)। 

স্থচিকর্ম্ম প্রযুক্ত চক্ষুর ক্লান্তির উ্ণ গৃহে বৃদ্ধি এবং যুক্ত বাযুতে 
হ্রাস (নেট্‌ মি, রুটা); চক্ষুপেশীর অসামঞ্জসীভূত ক্রিয়াবশতঃ যে 
সকল চক্ষুরোগ জন্মে। 

শর্করা তক্ষণের প্রবল লালসা, শিশু শর্করা ভালবাসে, কিন্তু 
তক্ষণ করিলে উদরাময় জন্মে (লবণ অথবা লোন! মাংসে প্রবল ইচ্ছা, 
ক্যান্কে ফস)। 


অধিকাংশ আমাশয়রোগেই উদ্গারের উপনর্গ। 


৪২৪ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞান | 


বাযুদ্ধনক অজীর্ণ রোগে প্রত্যেক বার আহারান্তেই উদ্গার ; 
বোধ হয় যেন যাষুপূর্ণ হওয়ায় আমাশয় বেগে ফাটিয়া ঘাইবে।; সহজে 
উদ্গার উঠে না, অবশেষে প্রবল বেগে বায়ু নির্গত হয়। 

চিনি, মিছরি প্রভৃতি মিষ্ট বস্তর আহারে সবুজ বর্ণ 

ছিবড়ে ছিবড়ে, অবস্থাবিশেষে ফিতঃর স্যার বাঁ থানা থান] (এসেরাম) 
বা জমাট, রসকক্েম্মাময় (11০০-[,5০%) স্তপাকার ঝিষ্টা ও শব্দের 
সহিত বায়ুর ( এলোর্জ ) নিঃসরণ। নিষ্ঠা কিছুকাল বন্ধ্বে সংলগ্ন 
থাকিলে পবুজ বর্ণ হইরা ধায় ঠ জলপানে উদরাময়ের বুদ্ধি। 

উদরাময়ে কিছু পান করিলেই (আস? ক্রটন টি, থন্দ) 
নলত্যাগ । 

দিবারজনী অসাড়ে মুত্রত7গ ( কটি)। ও 

ধবজতঙ্গ রোগে সঙ্গমের চেষ্টা করার লিঙ্গোথান হয় না ( এগ্লাস্‌, 
ক্যালাডি? দিলিনি )। 

স্ত্রী, পুরুষ উভয়েই সন্গমে বেন] পায়; সঙ্গমান্তে যোনি হইতে 
বঙ্ঞআাব (নাই এসি )। 

যুবতী ধিধবাদিগের এবং বন্ধ্যা স্ত্রীলোকদিগের জরায়ু হইতে 
রক্তজ্রাব। খতুসন্ষিকালে (লাাকে ) স্নায়বিক উত্তেজনা বশতঃ জরায়ু 
হইতে রক্তআব। ৃঁ 

মুক্ত ও পরিষ্কার বাুর জন্ প্রবল ইচ্ছা ( এমিল, পাল্স, সাল্ফ )। 

গাথকদিগের পুরাতন শ্ববমন্ত্রপ্রদাহ থাকায় স্বর উচ্চ করিলে কালি 
পায় ( এলুমি, আর্জ মেট, এরাম্‌ )। 

নিক্নাক্ষের ছূর্বলতা বশতঃ কম্প;ঃ চক্ষু বন্ধ করিয়া চলিতে পার! 
যায় না ( এলুমি )। 

রোগী টলিতে টলিতে চলে ও দণ্ডায়মান হয়, বিশেষতঃ কেহ 
, তাহাকে দেখিতেছে না মনে করিলে। 


আর্জেপ্টাম নাইটিকাম্॥ ৪২৫ 


সর্বাজীন আক্ষেপের পূর্বের প্রবল অস্থিরতা । 
গলাপঃকরণ কালে গলদেশে খোঁচা বেধার অস্কভূতি (ডলিক, 
হিপার, নাই এসি, সিলিক) ; ভ্রমণে অথবা অশ্বারোহণে জরাযুতে অথবা 
জরাযুসন্নিহিত স্থানে এরূপ অশ্মভূতি । 
গাত্রাবরণ মুক্ত করিস্ুল শীত, তথাপি গাত্র আরত 
করিলে শ্বাসরোধবৎ অনুভূতি ;. পরিষ্কার বায়ুর জন্ত রোগীর 
প্রবল ইচ্ছা। 
ইহা ক্ষতের মাংসান্কুরের অতি বৃদ্ধির কাধা জন্মায়। 
রোগকারণ 1--অতিরিক্ত মানাঁসক শ্রম, অত্যধিক শকরা 
ভক্ষণ এবং ধুমপান প্রক্টতি ইহার বিশেষ বিশেষ রোগের কারণ । 
সাধারণ ক্রিয়া ।__আর্জেপ্টাম্‌ নাইটিকাম্‌ দ্বারা শোণিত 
দিশেষরূপে শক্রান্ত হইয়া পাকে । ইহার ক্রিয়ায় শোণিত তরলতর 
এবং তাহার সংষমাখ্বক্ গুণ ও বগ্ক পদ্রাথ অপহৃত হয় এবং অধিকত্তর 
ক্ুঞঃবর্ণ ধারণ করে । ইহার পিষক্রিয়ায় টকশিক ধমনীতে শোণিতগতির 
পাপা বশতঃ শরীধের স্কানে স্থানে কালশিতা জন্মে ও পোষণ ক্রিয়ার বাধা 
ঘাটে । উহ পিত্তপ্রবাহের বৃদ্ধি করে এবং উহাতে যন্নছপাদানের অপ- 
কুষ্টতা উৎপাদক শোণিতাধেক্য উৎপন্ন হয়। ইহার ক্রিরায় এন,মিন্থরিয়া 
এবং অস্থি ও অস্থিবেষ্টের পোষণবিকার জন্মে এবং মৌলিক উদ্দীপক 
'ক্রয়ার প্রাথমিক ফলস্বরূপ চক্ষু, মুখগহ্নর, গলাভ্যন্তর, বাযুপথের 
উদ্ধাংশ, অন্ত্র এবং যৃত্রনালীর হ্শৈম্মিকবিন্তীতে প্রভূত রক্তাপিক্য, 
ধ্বংসকর প্রদ্াহ এবং ক্ষত উৎপন্ন হয়। ন্সায়ুমগুল ইহা! দ্বারা বিশেষ ও 
স্পষ্টরূপে আক্রান্ত হওয়ায় প্রভূত দৌর্বল্য বশতঃ মৃগির স্তায় প্রচণ্ড ও 
সর্বাঙ্গীন আক্ষেপ হয় এব? তাহার শেষ ফল স্ব রূপ পক্ষাঘাত জন্মে। 
বিশেষক্রিয়। ও লক্ষণ ।-_ইহা চক্ষুঃ যুখগহ্বর এবং সরলাস্ত্রের 
শ্ৈম্মিকঝিল্লীর এবং স্থলবিশেষে ত্বকের প্রদাহ উৎপন্ন করে। 


৪২৩ হোমিওপ্যাথিক ভৈযজ্য-বিজ্ঞান। 


এবদ্িধকারণেই বহুকাল হইতে এলপ্যাথি মতে আর্জেপ্টাম্‌ নাইটি,কামের 
ধাবন রোগ নিবারণে ব্যবহ্ৃত হইয়া আসিতেছে ॥ রোগের অবস্থাবিশেষে 
এইরূপ বহিঃপ্রয়োগে প্রত্যুত্তেজন! দ্বার ষে উপকার ম্বাধিত হয় তৎ- 
বিষয়ে সন্দেহ নাই। কিন্তু হোমিওপ্যাথিমতের উষধপরীক্ষাতেই ইহার 
উপরিউক্তগুণের প্রকৃত ও মৌলিক কার্বশ যথাযথরূপে নির্দিষ্ট হইয়াছে । 
ফলতঃ বহিঃপ্রয়োগেই হউক, অথবা অভ্যান্তরীণ প্রয়োগেই হউক, 
ইহার আভিজাতিক প্রদাহক্রিয়া এবং বন্তগতনির্ব্বাচিতক্রিয়াসন্বন্ধ হেতুই 
ইহা চক্ষু, মুখগহবরঃ গলাভান্তর, ভিয়ডিনাম, সরলান্ত্র, মৃত্রনালী এবং 
শ্বাসযন্ত্রপথের উর্দাংশের গ্নৈম্মকবিল্লীর প্রদাহাদি উৎপন্ন করিয়া থাকে । 
ইহা আমল পরিপাক যন্ত্রপথের ক্রিয়! বিদ্ধ্ত করিয়া প্রভূত বাস্ুরুৎপা্ক 
বিশেষ প্রকারের পরিপাকবিভ্রাট, উদ্রাময় এবং আমরাক্ররোগ উৎপন্ন 
করে। ইহা দ্বারা শোণিতের অতি গুরুতর পরিবর্তন সাধিত হয়। ইহা 
ক্রিয়ায় শোণিতের লোহিত কণিকা ধ্বংসপ্রাপ্ত হয় এবং অপহ্বতরঞ্জন- 
পদ্দার্থ শোণিতের অক্সিডেষণ না হওয়ায় তাহা কৃষ্ণবর্ণ ধারণ করে। 
বিশেষতঃ শোণিতের সংযমন (01098818001) গুণ নষ্ট হইলে তাহ! 
তরলীভূত হয়। টকশিক শিরামগুলীর রক্তাধিক্য বশতঃ বিস্তৃত এবং 
শিখিলতর শির! হইতে শোণিত ও রসভাগ নি:স্থত হওয়ায় বহিরভ্যস্তরীণ 
শরীরাংশের স্থানে স্থানে কালশিরা ও শোথ উৎপন্ন হয়। যকতে 
শোণিতাধিকা বশতঃ তাহার যন্ত্রগত ও ক্রিয়াগত অপকর্ষ ঘটে ॥ 

ক্নায়ুকেন্দ্র ও স্বায়ুতে ইহার সাক্ষাৎ বিষক্রিয়ার ফলস্বরূপ মৃগীর 
আক্ষেপের ন্যায় অতি প্রচণ্ড ও সর্ববাঙ্গীন আক্ষেপ উৎপন্ন হয়। অব- 
শেষে ইহা শরীরিক দৌর্বলা ও পক্ষাঘাত উপস্থিত করিলে 
নিউযোগ্যান্ত্ীক ন্বাযুর শ্বাসযন্ত্র শাখা বিশেষরূপে আক্রান্ত হওয়ায় 
শ্বাসযন্ত্রপেশীর পক্ষাধাতবশতঃ শ্বাসরোধ জন্য রোগীর মৃত্যু ঘটিয়া থাকে। 
ভাঃ এইচ, সিঃ উডেবর মতে বহি.শরীরে আগন্তক উত্তেজন। প্রযুক্ত 


আর্জেণ্টাম্‌ নাইটি,কাম্‌। [৪২৭ 


কেন্দ্রাভিসারিণী শক্তির প্রক্ষিপ্ত ক্রিয়া আর্জেন্টাম্‌ নাইটি,কামেব্র 
কনভাল্্‌সনের কারণ বলিয়া বিবেচিত হয়। ইচ্ছান্থগ পেশীর এচ্ছিক 
ক্রিরার সম্পূর্ণ অভাব ঘটিলে সামান্য বহিরুত্তেজনাই আক্ষেপ 
উৎপন্ন করে। 

ফলতঃ আর্জেণ্টামূ নাইটিক্কাম অতি গভীর ক্রিয়াশালী এন্টিসরিক 
বস্ত। ইহ] কর্তৃক বিশিষ্ট, অসারতা এবং অপকুষ্টতাপ্রাপ্ত শোণিতের এবং 
প্রগাঢ পরিপাকবিকারের সমবায়ক্রিয়াফলন্বরূপ শরীরের যে জীর্ণ দশ!' 
উৎপন্ন হয় তাহা সোরা (৮5০৪) রূপ সাংঘাতিক বিষবাম্পক্রিয়ার পরিস্ফুট 
নিদর্শনসদৃশ। শরীর, বিশেষতঃ জঙ্ঘা অংশ শীর্ণ হইয়া যায়। শিশুক্ষয় 
রোগেই ইহা বিশেষরূপে লক্ষিত হইয়া থাকে । পেশীমণ্ডলী কাঠিন্য 
প্রাপ্ত হয় এবং অপকৃষ্ট শোণিতে পিত্ের আধিক্যবশতঃ শরীরে পাুরতা 
অপেক্ষা অধিকতর পিঙ্গলাতা জন্মে ও অল্মগ্রানাভাব নিধন্ধন জৈবতা* 
পাল্পতা ঘটে। ইহার গৌণ ক্রিয়ালক্ষণমধ্যে রসাদির পচিতাবস্থা এবং 
আবি কার, বিশেষতঃ ক্ষুদ্রান্থির ক্ষতরোগ প্রভৃতি প্রধান স্থান অধিকার 
করে । নিয়ে যথাষধরূপে ইহার যন্ত্রগত লক্ষণ বিবৃত হইতেছে । 

ইহার মস্তিক্ষলক্ষণে দৌর্ধবল্যই প্রান্ত প্রাপ্ত হয়। ম্মরণশক্তির লোপ। 
রোগী ঝৌোকের সহিত কার্ধ্য করে, ত্রস্ত ভাবে ভ্রমণ না করিয়াই 
পারে না। বিষণতা ) কাধ্য সফল হইবে না বলিয়া রোগী কোন কার্যে, 
হস্তক্ষেপ করে না; বাতায়ন হইতে পতিত হইবার প্রবল ইচ্ছ!। 
ভজনালয়ে অথবা রঙ্গালয়ে গমন জন্ত গ্রস্তত কালে আশঙ্কা বশতঃ 
উদ্রাময়। মস্তকের পূর্ণতা এবং তাপে বরজনীতে স্নায়বিক 
উত্তেজনা । বাতিকগ্রস্তঃ মৃচ্ছারভাববিশিষ্ট এবং শারীরিক স্বছকম্পের 
অন্ভূতিযুক্ত | লাজুক ১ দুঃখিত; সম্পূর্ণ শরীরে আঘাতের অনুভূতি ও 
মস্তকের জড়তা নিবন্ধন যৌনতা । রোগী ভবিষ্যৎ অন্ধকারাচ্ছন্ন বোধ, 
কধায় অত্যন্ত অবসাদগ্রস্ত, সাধারণতঃ দীর্ঘ নিঃশ্বাস ফেলে এবং সংস্কীণ 


২২৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞান । 


গৃহে তাহার বৃদ্ধি হয়। সহজেই ভীত, রোগী মনে করে তাহার রোগের 
অতি সাংঘাতিক পরিণাম হইবে, ক্রন্দনশীল থাকে। সহজেই রাগত । 
জ্ঞানের লোপ? মুর্ছার অন্ুভূতি। 

চক্ষুযদ্রিত করিয়া ভ্রমণ কালে শিরোধুর্ণন হওয়ায় রোগী ভীত । 
শিরোধুর্ণন এবং কর্ণে ভন তন শব্দ) অঙ্গম্সিচয়ের দৌর্ববল্য এবং কম্প ; 
মস্তক কপিয়া বাধিলে শিরঃশুলের উপশম। মানসিক শ্রম প্রযুক্ত 
শিরঃশুল। ললাটের বাম পার্খের' উচ্চ স্থানে গর্ভ করার স্ঠায় বেদনা । 
রোগী বোধ করে যেন মস্তক অত্যন্ত বর্ধিত হইয়াছে । মন্তিক্ষোপরি 
অথবা মন্তিষ্ষবেষ্টোপরি ফিতা জারা আকৃষ্টবৎ অনুভূতি । মস্তিষ্কে 
বৃক্তাধিক্য হওয়ায় কেরোটিভ ধমনার দপদপানি, মস্তকে গুরুত্ব ও 
অজ্ঞানকর অবসাদ, রোগী বিষণ এবং মানসিক দ্বব্বলত) প্রযুক্ত 
উপযুক্ত ও ধারাবাহকরূপে মনোভাব প্রকাশে অশক্ত। মন্তকের 
বামার্টের অকৃদিপাট হইতে ললাটের উচ্চ স্থান পর্য্যন্ত গর্ভ করা ও 
কর্ন করার জন্ত অন্ত্রচালনার গ্ঠায় অনুভূতি পুনঃ পুনঃ প্রত্যাবন্ভন 
করে এবং শীঘ্র শীঘ্র তাহার হ্রাস, বৃদ্ধি হইতে থাকে । মস্তকের অন্যতর 
পার্থের কনকনানি ও সেই পার্খের চক্ষুর বিবৃদ্ধি বোধ। মন্তিক্কার্ধে 
গন্ভ করার ন্যায় বেরনা। মন্ত্রকে বেদনা ও গুরুত্ব নিবন্ধন রোগী কিছু 
স্মরণ করিতে পারে না। মস্তকে অত্যধিক রক্তাধিক্য জগ্মে। ললাটের 
অস্থিভে, মুর্ধাদেশে, মন্তকপার্থে এবং মুখমগ্লে প্রায় অবিশ্রান্ত ভাবে 
ছিত্র করার স্যার ও কর্তনবৎ বেদনা। 

মস্তক চুলকায়, বিড় বিড ও-শড় শড় করে, কেশমুঙ্গ উর্ধে টানিয়া 
তোলার ন্যায় বোধ। 

নিদ্রার ব্যাঘাত বশতঃ শাস্তিহীনতা ; অর্ধ অজ্ঞানবৎ নিদ্রা এবং সর্প 
প্রস্থাত ভয়াবহ 'দৃগ্তের স্বপ্ন। ত্রান্তিময় দৃশ্য ও কাল্পনিক আকৃতি- 
নিচয় কল্পনাচক্ষুর সম্মুখে বিচরণ করায় নিজ্রাকর্ষণের ব্যাঘাত জগ্মে। 
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রজনীতে স্বপ্নকালে চক্ষ্সম্মুখে মৃত বন্ধুর ও শবের দ্ৃশ্ত আবির্ভ হয় এবং 
পচ। জলের স্বপ্ন দেখে। প্রাতঃকালে রোগী ক্ষুধিত হওয়ার স্বপ্র দেখিয়া 
জাগ্রৎ হয় এবং জাগ্রৎ হইয়া বুঝিতে পারে তাহার অস্বাভাবিক ক্ষুধা, 
বিবমিষা, আমাশয়ে বায়ু সঞ্চার এবং তাহাতে প্রবল আক্ষেপ হইয়াছে। 

ইন্দ্িয়জ্ঞানবিকার বশত দুরদৃষ্টি। চক্ষুর সম্মুখে ধুসরবর্ণ বিন্দু 
এবং সর্পব্ৎ আকৃতিনিচয় বিচরণ করে। অক্ষরনিচয় ছায়াবৃত 
দেখায় এবং পরস্পর মিশ্রিত হইয়া যায়। শ্রব্ণৈন্দ্রিয়ের শক্তিহানিবশতঃ 
ভাল শুনিতে পায় না, টাইফাস্‌ জ্বরে সম্পূর্ণ বধিরত জন্মে! বাম 
কণ ভস্‌ ছুস্‌ শব্দবিশিষ্ট ও রুদ্ধ বোঁধ হর এবং শ্রবণশক্তি কমিয়া যায়। 
ভ্রাণশক্তি অবসাদিত। নাসারন্ধে ক্ষত থাকায় নাসিকার সম্মুখে 
পুজের ন্যায় প্রাণ পাওয়া যায়। মুখাশ্বাদ মিষ্ট ও তিজ্তঃ অন্ত; ধাতু ও 
মসিবৎ কসধুক্ত হুয় ; কখন বা স্বাদের অভাব ঘটে। 

অনথভূতিদ স্রায়বক্তি বিকার বশতঃ মুখমণ্ডল ও মস্তক প্রভৃতি 
বিস্তৃত হওয়ার ন্যার বোধ। অনুভুতি শক্তির অভাব। শদীবের 
মাংসে এবং অঙ্গে ভয়ানক টাটানি। শরীরের নান? স্বানে কান্টথণ্ড 
থাকার অগ্ুভূতি। 

গতিদ আীযুরোগে সমস্ত অরঙ্জের তাগ্ুব বা করিয়ার ম্ঠার আক্ষে- 
পিক গতি । শারীরিক অবসাদ এবং প্রকোষ্ঠের ও জজ্ঘার ক্লান্তি 
জন্মে। সাধারণ দৌর্ববল্য বশতঃ শঙ্ষাযুক্ত কম্পভাব, পক্ষাঘাত, সর্ববা্গীন 
আক্ষেপ এবং পেশী-আনর্ভন। শঙ্কান্বিত ভাব ও কম্প। কঠিন 
পরিশ্রমের পর, বিশেষতঃ রোগী যখন মনে করে তাহাকে কেহ 
দেখিতেছে না, চলিতে ও দ্গডারমান অবস্থায় টিয়া পড়ে। 

মুখমগ্ুলের রুগ্ন চেহারা, বসিয়া যাওয়ার তাব, পা্জুরতা এবং 
নীলাভা, মুখ দেখিতে পীতবণ্ণ ও সমল, অকালবৃদ্ধের ম্যায় মুখাকুতি |. 
বাম চক্ষুর নিয়ে সসায়ুশুল। 


চা] 
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তীক্্ বেদনাযুক্ত চক্ষুপ্রদাঙ্নের উষ্ণ গৃহে বৃদ্ধি এবং শীতল বাতাসে 
. উপশম। চক্কর আলোকাসহিষ্ণুতা। অগ্নিতাপ সংস্পর্শে লোমযুক্ত 
চক্ষুপুট পারের প্রদাহ শীতল বাতাসে ও শৈত্য প্রয়োগে উপশম থাকে চ 
চক্ষুপুট উন্ট! দিকে বাকিয়া যাঁয়। অবিরত ভাবে চক্ষু মুছিয়া শ্লেম্ম। দুর 
না কাঁরলে দৃষ্টি অন্তর্ধান করে। তরুণ গ্রাথক্ুলার বা দানাযুক্ত চক্ষুপ্রদ্ধাহে 
যোজক বিল্লী তীক্ষ ও গাঢ় লোহিতবর্ণ হয় এবং তাহ! হইতে নিঃস্যত 
প্রচুর শ্লেম্মা পৃয়পরিবর্তনগ্রবণতাবিশিক্ট থাকে । চক্ষুকোণ রক্তবৎ 
লাল হয়ঃ আক্রান্ত চক্ষুকোণের মাংসবৃদ্ধি (08:00০818 ), স্ফীতি 
এবং মাংসখণ্ডের ন্যায় বাহির হইয়া পড়া ও চক্ষুর অভ্যন্তর কোণ 
হইতে গুচ্ছ, গুচ্ছ, তীব্র লোহিত বুক্তনাড়ী কর্ণিরা বা কালক্ষেত্র পধ্যন্ত 
বিস্তুত। কর্ণিয়ার অস্বচ্ছতা * ছদ্ধপোধ্য বালকদিগের .কর্ণিয়াক্ষত $ 
চক্ষুপুট হইতে প্রচুর পুয়বৎ আব । | 
কর্ণে ছিন্নবৎ বেদনা । মস্তকে রক্তাধিক্য হওরায় দক্ষিণ কর্ণ হইতে 
বাম কর্ণ পধ্যন্ত সুচিবেধল্বেদ্না। কর্ণে পৃর্ণতা ও ঘণ্টাধবনি। 
স্বাপমন্ত্ররোগ বশতঃ নাসিকা হইতে শুভ্র পুঁজের সঙ্গে থানা থান! 
বুক্তত্রাব । নাসিকার সর্দি হওয়ায় চক্ষুর উর্ধে অজ্ঞানকর শিরঃশৃল 
জন্সিলে রোগী শয়ন করিতে বাধ্য, শীত ভাব জন্মে এবং চক্ষু হইতে 
জল পড়িতে থাকে | নাসিকার ভয়ঙ্কর চুলকণা । মুখাকৃতি কণ্ন। 
স্বরযন্ত্রের অভ্যন্তরে ও তাহার বহিস্থ কোটরবৎ স্থানে টাটানি প্রাতঃ- 
কালে বর্ধিত হয়। স্বরতঙ্গ। স্বরবন্ত্র হইতে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শ্লেম্মার চাপ কাসিয়। 
উঠাইয়। না ফেলিলে ঘড় ঘড় করে ও শাই শাই শবে শ্বীসপ্রশ্বাস বহে। 
কাসিবার সময় শ্বাসনালীর সর্বে্দ অংশে অবদরণ ভাব ও টাটানি।' 
গৃহে অধিক লোক থাকিলে রোগীর শ্বাসরোধের উপক্রম। 
গাত্র চালনায়, উপর তলায় উঠিতে, অথবা! শারীরিক পরিশ্রমে 
হ্াপের আক্রমণ, মুখে রক্তাধধিক্য এবং হৃৎকম্প। মধ্যে মধ্যে 
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দীর্ঘশ্বাস ও ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শ্বাসপ্রশ্বাস বহে, স্থাসপ্রশ্বাসে অত্যন্ত কষ্ট 
হব এবং প্রচণ্ড শুষ্ক ইাপানির আক্রমণ হওশায় রোগীকে উান করিতে 
ও ভ্রমণ করিতে বাধ্য হয়॥ দীর্ঘ শ্বাস গ্রহণের ইচ্ছা. কিন্তু তাহার 
চেষ্টায় হাপের উৎপত্তি। শ্বাস গ্রহণকালে উর্দোদর প্রত্যান্ৃত, 
প্রশ্বাসকালে তাহার বিস্তৃতি & গভীর শ্বাস গ্রহণের চেষ্টা করিলে 
শ্বাসহীনত। 

সন্ধ্যাকালে কানি হইলে তামাকের ধুম সহ হয় না। উত্তেজনাযুক্ত 
কাসি সন্ধ্যাকালে ও বূজনীতে কষ্ট প্রদ্ধান করে। অপরাহ্ছে শ্বাস- 
রোধকর কাসি! স্বরযন্ত্রে গয়ার, ষ্টার্ণাম অস্থিপশ্চাতে উত্তেজনা, 
আকস্মিক ক্রোধ, হাস্য, নত হওয়া, ধূমপান এবং সিঁড়িতে উঠা প্রভৃতি 
কাসি আনয়ন,করে। পুরের ন্যায় গয়ার রক্তমিশ্রিত থাকে । প্রতিশ্তায় 
প্রথমে শুক্ক থাকে পরে তরল হওরায় ঘড় ঘড় করিয়া কাসি ও প্রচুর 
ঘশ্ম এবং রোগীর কুগ্ আকৃতি হয়, চক্ষু বপিয়| যায়, সুনিদ্রা হয় না, 
গীত বর্ণ গয়ার উঠে। কাপসিবার কালে উদ্গার উঠে অথবা বমনের 
বেগ হয়। 

বাম বক্ষের পঞ্চম পশু-কাস্থিপ্রদ্দেশে স্ৃচিবেধবহ্ বেদনা! হইলে 
পুনঃ পুনঃ রক্ত নিষ্ঠত হয়! উপর তলায় উঠিবার পর বক্ষে বিদীর্ণব 
বেদনণ হওয়ায় হ্স্থদ্বয় বাবা তাহ। চাপিয়া ধরার প্রয়োজন হয়। বক্ষের 
গ্তানে স্থানে কনকনানি ও বিস্তুতবৎ বেদন। থকে! বক্ষপেশীর 
প্রচণ্ড বেদনা। 

হৃৎপিগুক্রিয়া অনিয়মিত ও ক্ষণলোপবিশিষ্ট হওয়ায় হ্ৃদয়স্থানে 
অস্বস্তিকর পূর্ণতার অনুভূতি, তৎ্প্রতি মন আকৃষ্ট হইলে তাহার বৃদ্ধি 
এবং মুক্ত বানুমধ্যে শরীর চালনায় উপশম। আকন্মিক পেশীশ্রম 
অথবা উত্তেজনা হইতে অপরাহ্থে প্রচণ্ড হৃৎকম্প হওয়ায় যুচ্ছার ভাব 
ও বিবমিষ। জন্মে। হ্ৃৎপিগুপ্রদেশে অবিশ্রান্ত উৎকষ্ঠা বোধ ও জ্বাল 


৪৩২ হোমিওপ্যাথক টৈষজ্য-ৃবজ্ঞান্গ। 


অনুভূতি । হৃৎপিগসান্নিন্বের বেদনায় কষ্টে শ্বাসপ্রশ্বাস বহেঃ কখন 
শ্বাসরোধ ঘটে । ৪ 

পরিপাকমন্ত্ররোগলক্ষণ স্বরূপ উদ্ধোষ্ঠের লোহিত ক্ষেত্রপাস্থে 
কঠিন ও পা্ডুর দাগ স্পর্শে বেদনাযুক্ত । কথা কহিতে ওষ্ঠ কাপে 
এবং ওষ্ঠ ও হল্তনখ নীলবর্ণ থাকে, 

দত্ত শীতল জলে অসহিষ্ু ; দত্ত কালো হইয়/ যার। দ্ম্তমাড়ি 
স্পর্শে বেদনাধুক্ত, তাহা হইতে সহজে রপ্তত্রাব ; তাহাতে বেদনা বা 
স্ফীতি থাকে না। 

গলা এবং জিহ্বাপেশীর আক্ষেপ বশতঃ রোগী কথা কহিতে পারে 
নী। জিহ্বায় শুভ্র লেপ। জিহ্বাগ্র লোহিত ও বের্রনাধুভ্ত ; 
তাহাতে স্পষ্টতর কণ্টকপ্রবদ্দন বা প্যাপলি উত্থিত! , জিহ্বা কাঠ 
খণ্ডের ন্যায় শুক্চ ও কঠিন এবং তাহ দন্ত সভায় কালো ।' জিহ্বামধ্য- 
ভাগে যূল হইতে অগ্র পর্যন্ত লোহিত রেখা! । 

প্রাতঃকালে মূখে ছুগন্ধ। লালাভ্রাব। ঘৃখাত্যন্তর সাদাটে বুসর 
লেপারৃত ! 

গলার মধ্যে ঘন ও আটাল ্্রেম্স! থাকায় রোগী গলা খাকর দ্িঠে 
বাধা । গলার অবদরণ ভাব, টাটানি এবং টাছাবৎ বোধ! 
গলাধঃকরণ ক্রির্ায়, শ্বাসপ্রশ্বাসে অথবা গ্রীবার চালনায় বোধ যেন 
গল্মগো একখণগ্ুড সুক্ষাগ্র কাষ্ঠ অবস্থিত আছে। উপজিহ্বা এব? 
গলনিম্নগহ্ৰরস্থান ( £2225) কুষ্ণলোহিতাভ, গলনিম্নগহ্বরস্থান এবং 
অন্ননালীরংজালা ও স্তক্কতা। মধ্যে মধ্যে অন্রনালীর খল্লী। 

শর্করা আহারের অদম্য ইচ্ছা। ক্ষুধার অভাব ; অত্যন্ত তৃষ্ণ অথবা 
তাহার অভাব থাকে । উগ্র পনীর তক্ষণে ইচ্ছা । 

আহারে অথবা এক ঢোক মগ্ভপানে মস্তকের শাস্তি; কাফি 
পান মন্তকের কণ্ঠ বৃদ্ধি করে। অন্ন বস্ততে বিবমিষযা দ্রমন করে! 
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আযাশয়বেদনার উষ্ণ পানীয়ে উপশম এবং শীতল পানীয়ে বৃদ্ধি। 
প্রত্যেক, বিশেষতঃ মধ্যাহ্ন ও সান্ধ্যতোজনের পর বিবমিবা । 

অধিকাংশ আমাশয়রোগে আহার করিলেই আমাশয়ে প্রভূত বাস্কু 
জন্মে ও আমাশয় বিদীর্ণ হওয়ার স্তায় বোধ হয়, সহজে উদ্গার উঠে না, 
অনেক চেষ্টার পর অবশেষে প্রচণ্ড বেগে বায়ু নিঃস্থত হয়। প্রত্যেক 
বার আহারের পর, বিশেষত মধ্যাহ্ন ভোজনের পর বিবমিষা । 
স্বাদতীন অথবা অল্প উদ্গার! শিরঃশুলে মৃত্যুকল্প বিবমষ1? জন্মিলে 
বমনেও তাহার উপশম হয় না। শধ্যায় বমিত পদার্থের কাল দ্াগ। 
আশাশয়ে কোন গুরু বস্ত থাকার অন্ভূতি জন্। বমনের উদ্রেক 
হইলে আম'শয়ের কষ্ট হওয়ার মধ্য রজনীতে নিদ্রানতঙ্গ; প্রাতংকালে 
যে চকৃচকে শ্লেম্ম। উঠে তাহ। টানিলে সুত্রাকার হয় ; অপরাহে বমনের 
ইচ্ছা জন্মিলে ধোগী কম্পত্াবঘুক্ত ছুব্বলতা বোধ করে। 

কুল্লীবরফ সেবনে অথবা আহারে প্র আমাশয়শূল জন্মিলে 
আমাশয়ে কামড়ানি, বেদনা ও জ্দালা। আমাশয়ের বাম পার্খের 
হুলবেধ ও ক্ষতবৎ বেদনার স্পর্শ এবং গভীর শ্বাস গ্রহণে বৃদ্ধি। 
আমাশয়ের এবং আমাশরান্ত্রের প্রবাহ । আমাশয়ে দ্পদপানি 
ও কম্পভাব। আমাশয়োর্ধগহ্বরে বেদনাযুক্ত স্ফীতি প্রযুক্ত অত্যন্ত 
উৎকা। 

অন্ননলী বা ইসফেগাসের আক্ষেপিক রোগের অনুভূতি হওয়ায় 
হাই তোলার পরে বোঁধ হয় যেন আমাশয় বিদীর্ণ হইবে, তজ্জন্ত রোগী 
উদ্‌্গ'র উঠাইবার নি্ষল চেষ্টা করিলে গলদেশ যেন ফাসবদ্ধ এবং মুখ 
আরক্ত হয়, রোগী প্রান অচৈতগ্গ হইয়া পড়ে এবং শুন্য উদ্গারে তাহার 
উপশম হয়। 

উদর পূর্ণ, গুরু ও স্ফীত হওয়ায় উৎকঠা জন্মে । তীরবেগে উদর 
ভেদ করিয়া” বিশেষতঃ বিশ্রামাবস্থায় গাত্র চালনা করিবার লময়ঃ 

২৮ 


৪৩৪... হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান ! 


উদ্ররের বাম পার্থে বিদ্যুৎ আঘাতের ন্যায় স্ুচিবেধবৎ অনুভূতি । 
কুক্ষিদেশে বেদনা । কুক্ষিদেশ বেড়িয়া কোমরবন্ধ সহা হয় না। উদ্বরে 
বায়ু জম্মে। 

আজেন্টাম্‌ নাইটি.কামের উদ্রাময়ে আমময়, স্বুজাভ ও অত্যন্ত 
ছর্গন্ধ বিষ্টার রজনীতে বায়ুর ফর্ঞ্চর শহ্বসহ নিগ্মণ ; সবুজবর্ণ আমময় 
উদরাময়সহ বমনোদ্‌বেগ ও আমের বমনঃ কখন বা অত্যন্প, জলবৎ 
উদরাময়ে রজনীতে বায়ু জন্য উদরশূল জন্মে; আইসের স্ায় স্তরবিশিষ্ট 
বিষ্ঠা) অবস্থা বিশেষে জললৎ প্রচুর বিষ্ঠা, এবং বক্তমিশ্রিত আমের 
ত্যাগ ঃ রোগ বিশেষে দেখিতে লাল অথবা সবুজনর্ণ অথন! গ্লেন্া ও 
প্রাদাহিক রস নিশ্রিত সুত্রাকার ছিপডড| ছিবড়া পদার্থ (২10০০ [.গা]) 
দ্বাবা সংলগ্ন, শ্লৈম্সিক বিল্লীর স্ত,পাকার উপত্বন্বিশিষ্ট ( 01%5563 ০ 
91১100০1077) বিএ] নিয়োদরে সবলে ঠেল মাবিয়া নির্গত হয় ; আমবজ্ঞ 
রোগের বদ্ধিতানস্থায় ক্ষতোৎপত্তির সন্দেহ জন্মে; কিছু পান করিলেই 
তরল মলত্যাগ; শিশু শর্করা ভালবাসে, কিন্তু তাহা আহার করিলেই 
উদরাময় জন্মে। মলদ্বার চুলকায় | 

মূত্রত্যাগ কালে ও তাহার পরে মৃত্রনলীর জ্বালা এবং 
মুত্রনলীর টাটানীতে নোধ যেন তাহ! স্ষীত হইয়াছে । ত্বরিত মৃত্রবেগ 
হইলে প্রচুর ও পারফ্কার মৃত্রত্যাগ। অতি বিলম্বে বিলম্বে অত্যন্প 
কুষ্ণবর্ণ মৃত্রনিঃসণ | মৃত্র ত্যাগ করিলে মৃত্রক্রোত সবলে দুরে নিক্ষিপ্ত 
হয় নী। অত্যল্ল ঘনীভূত মৃত্রত্যাগ করিলে মুরিক এনিড 
অন্তর্ধান করে। রজনীতে মৃত্রনলী হইতে ঘন ও শুভ্র শ্গেম্মার 
ক্ষরণ। মুত্রনলীসীমায় স্থচিবেধবৎ বেদনা; মৃত্রের শেষ বিন্দু 
ত্যাগ করিতে মৃত্রনলীর পশ্চাদংশ হইতে মলদ্বার পর্যাস্ত স্থানে কণ্নবৎ 
বেদনা । মৃত্রনলীর প্রদাহ নিবন্ধন বেদনা, পুয়মেহের বৃদ্ধি, 
লিঙ্গোথান, যৃত্রকুচ্ক, রক্তযুক্ত মূত্র এবং জর। মুত্রনলীর মধ্যতাগে 
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সশ্থাগ্র কাষ্টখণ্ড থাকার ন্যায় ক্ষতকর বেদনা । মৃত্রের ভ্রোভ 
ছড়াইয়া পড়ে । 

পুংজননেন্দ্রিয় লক্ষণে কামেচ্ছার অভাব ও জননেক্জিয়ের তুবড়ান 
াব। * রতিক্রিয়া বেদনাধুক্ত হওয়ায় বোধ যেন মৃত্রনলীর 
আততাবস্থা জন্মে অথবা তাহাক্ মুখ স্পর্শাসহিঝু থাকে 1 লিঙ্গোথান 
কালে তাহার বেদনাধুক্ত আতত ভাব, লিঙ্গোষ্টাস ( কণ্ডি), যুত্রনলী 
হষ্টাতে রক্তত্রাব এবং মৃত্রনলীর পশ্চাৎৎ হইতে অগ্রভাগ পর্য্যন্ত স্থানে 
াব-বেধবৎ বেদনা । লিগুযুণগ্ডবেষ্ট ত্বকের ক্ষত প্রথমে ক্ষুদ্ধ ও পুজের 
লেপযুক্ত থাকে, পরে বিস্তৃত এবং কোটারাকার হয় ও মোমের 
শ্রায় পার্থের লেপবুক্ত থাকে । জননেন্দ্রিরের পিষ্টত্ৎ বেদনা ও দক্ষিণ 
আগুকোধের বিবর্দন এবং কাঠিন্য। 

রমণ্‌ কার্যে জ্ীনঙ্গে বেদনার অন্থভূতি ও পরে যোনি হইতে 
পক্তত্রাব। জরাঘুৰ গ্রীবার অথবা জরারু-যুখের ক্ষত ও জরায়ুর স্থানচ্যুতি 
পতুআাব অতি প্রচুব অথব! অত্যন্গ এবং অতি শীদ্রাগত অথবা! অতি 
বিলম্বাগত। রজনীতে জননেন্দ্রিয়ের অতাধিক উত্তেজনা । খতুসন্ধি- 
লালে জরাফুধ রক্তত্্রাবে ক্া়বিক উন্মাতভান £ যুবতী বিধনা এবং 
গাহাদিগের সন্তান হয় নাই তাহাদিগের জরাধু হইতেও রক্তআ্রাব ; 
স্রাবের আক্রমণ থাকিয়া! থাকিয়া পুনরাবর্ভন করে এবং তাহাতে 
অগ্তাধারপ্রদেশ বেদনাঘুত্ত হইলে বেদনা সেক্রাম বা গ্রিকাস্থি 
এবং উরু পর্য্যন্ত বিস্তৃত হয়। গর্ভাবস্থায় বাধুপূর্ণ আমাশয় দেন 
বিদীর্ণ হইবে বলিম্া বোধ এবং মস্তক বিস্তৃত হওরার 
অনুভূতি । 

রজনীতে পৃষ্ঠে চাপবোধ। দপ্ডায়মান হইলে অথবা ভ্রমণে 
পৃষ্ঠবেদনার উপশম। বন্তিপশ্চাতের অস্থিতে গুরুত্ব নিবন্ধন বস্তি 
সাহিয়৷ আকৃষ্ট বেদনা। পৃষ্ঠে গুরুত্ব ও পক্ষাঘাতিক অস্থভূতি প্রতুক্ত 


৪৩৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


বায়ুর উদগার প্রভৃতি প্রদর্শক লক্ষণ আর্জে নাইরোগ চিকিৎসার 
প্রধানতম স্থান অধিকার করে। উদরাময় রোগে তরল বস্ত পান 
মাত্র অচিরাৎ মলত্যাগ হয় এবং রোগী বোধ করে যেন 
উক্ত পদার্থ ত্বরিত খজুভাবে পরিপাকযন্ত্র পথ বাহিয়! 
মলদ্বার হইতে নিঃস্ত হইতেঙ্ছে, এরূপ লক্ষণ অন্য কোন উষধে 
দুষ্ট হয় না। . 

শরীর অথবা তাহার অংশবিশেষ যেন বিস্তৃত হইতেছে 
বলিয়! ভ্রান্ত অনুভূতি ।-_শার্জেপ্টামূ নাইছিকামের অনেক 
রোগে এই লক্ষণ সাধারণরূপে বর্তমান থাকায় এবং অন্ঠান্ত উষধে ইহার 
বর্ভমানতা কচিৎ দৃষ্ট হওয়ার এই লক্ষণ ইহার প্রকৃষ্ট প্রদর্শক বলিয়া গণ্ন 
হইয়া খাকে। শিল্পঃশূলরোগে রোগী বোধ করে গেল মস্তক প্রভৃত- 
রূপে বিবার্ধত হইতেছে ১ অগ্ডাধারবেদনায় রোগিণীর অলীক 
বোধ জন্মে যেন তাহার আক্রান্ত বস্তিপার্থে একটি বৃহৎ্ফীতি 
আছে। অঙ্তান্ত রোগে এই লক্ষণ ঘে ভাবে ক্ষতি প্রাপ্ত হর তাহা 
যথাস্থানে বর্ণিত হইবে । | 

জিহবাগ্র লোহিতবর্ণ ও বেদনাধুক্ত এবং তাহাতে 

উন্নত ও সুস্পষ্ট কাটা বা প্যাপিলির বর্তমানতা |-_এই 
লক্ষণান্নুসরণ কারয়! আর্জেন্টাম্‌ নাইটি.কাম প্রয়োগে বহুবিধ রোগ 
আরোগা হওয়ায় ইহা প্রদর্শক স্থলভূক্ত হইয়াছে। 

উপরি লিখিভ প্রদর্শক ব্যতীত রোগ বিশেষে ইহার বে বিশেষ 
বিশেষ লক্ষণ বর্তমান থাকে তাহা রোগ বর্ণনা কালে বিকৃত হইবে। 

চিকিছুসা । 


উল্মদন্রোপ হা ইন্জ্যান্নিউী।-আজেন্টাম্‌ নাই- 
টিকাঁমূ একটি ক্বায়বিক দৌর্ধল্য উৎপাদক ও অসহিষুভাবাত্মক বন্ত। 


আর্জেশ্টাম্‌ নাইটি কাম্‌। ৪৩৯ 


ইহা বহুবিধ অদ্ভুত প্ররুতির মানসিক লক্ষণ উৎপন্ন করে। সাধারণ 
রোগে এই সকল লক্ষণ ন্যুনাথিক উপস্থিত থাকিলেও সাধারণতঃ 
আতজ নাইল্ল পরিস্কট উন্মাদ রোগেই . বিশেষত্ব পায়! 
বনুকালব্যাপী অপরিমিত মগ্য পান, ইন্দ্রিয়সেবা এবং উপযুক্ত পুষ্টিরক্ষা 
বিষয়ে অমনোযোগিত। প্রস্ৃতিষ্কারণে ছুর্বলীভূত স্সায়ূপদার্থের রোগজ 
উত্তেজনা বিশিষ্ট ব্যক্তিদিগের মধ্যে কখন কখন ইহার উন্মাদ রোগ 
জন্মিতে দেখ। বায়। সাধারণতঃ রোগী সম্পূর্ণ জ্ঞানহান হয় নাঃ তাহার 
চিন্তা বিভ্রাট ঘটে এবং গতির স্নায়ুর ক্রিয়াবিকারবশতঃ চক্ষুপেশীর 
অসামঞ্জশীভূত ক্রিয়া আংশিকরূপে ইহার ভ্রান্ত দৃষ্টির কারণ হয়। ফলতঃ 
রোগী বড় আশ্চর্য্য ব্যবহার করে+বড়ই ঝৌকের উপরে থাকে, সময় এবং 
দ্বরন্থ ব্ষিষ়ে ভ্রান্তি জন্মে, এক ঘণ্টাকে তদপেক্ষা অত্যধিক বলিয়া মন্দ 
করে। কি কার্ধ্য করিতে হইবে তদ্ধেষন্ে কোন স্থিরধারণা না থাকলেও 
কাধ্য হইল না বলির! ব্যস্ততা জন্মে। দ্রুত হইতে দ্রভতর চলিতে চলিতে 
সম্ভবতঃ চক্ষুপেশীর অপামঞ্জস্তাভূত ক্রিয়াবশতঃ কোন গৃহকোণ 
দেখিলে রোগী বোধ করে যেন তাহ] বর্ধিত হইতেছে। 
এজন্য রোগী ভীত হইয়া এক রাস্তা ত্যাগ করিয্ন। অপর দৃতর পথ অবলম্বনে 
অধিকতর বেগে গন্তব্য স্থানাভিমুখে চলিতে থাকে | রোগী 
কোন উচ্চস্থান হইতে নিয়াভিমুখে তাকাইলে ভীত তয়, মনে করে তথা 
হইতে পতিত হইলে নিশ্চয় মৃত্যু হইবে। ফলতঃ এ সময় লম্ষ প্রদ্ধানের 
এরূপ প্রবল ইচ্ছা! উপস্থিত হয় যে অনেক সময়ে ইহারা তদ্রুপ করিয়! 
মৃতুাগ্রাসে পতিত হইয়া! থাকে। চিস্তা করিয়া দেখিলে ইহার রোগ 
মানসিক হূর্বলত1 ঘটিত বিষাদোন্মাদদ বলিয়াই অন্থমিত হয়। 

1শরংশূল বা হেডেক-_অধ্ধশিরশূল, আধকপালি 
মাথাব্যথ! বা! হেমিক্রেনিয় 1__আজেণ্টামূ নাইটি কামের 
শিরঃশুলে রোগী বোধ করে যেন তাহার ন্নস্তব্চ অত্যন্ত * 


৪৪৯ হোমিওপ্যাথিক চৈবজ্য-বিক্কান | 


স্হদ্চা্াক্স হইয়াছে । ইহার সাধারণ এবং অর্দাশিকঃশূল উভয়েই 
মন্তিক্ষের গভীরদেশে, বিশেষতঃ ললাটের বামপার্থস্থ উচ্চস্থানের গভীর- 
দেশে (০001 ০হ0170000০) ছিদ্রকরার ভ্ঞায় বেদনা হয়। শেধোক্ত 
প্রকারের শিরঃশূলে আর্জেণ্ট অতি উৎকুষ্ট উবধ বলিয়া গণ্য । ইহার 
সাময়িক আক্রমণ হয় এবং অনেক ষময়েই পিত্ত ও অগ্রঙ্জল বমন 
হইয়া নিবৃন্ধি পায়। দুঃখজনক্ষ চিন্তা, জৈবরসাপচয়, অনিদ্রা এবং 
মানসিক শ্রম প্রভৃতি কারণ বশতঃ সায়বিক ছুর্বলতার ইহার শিরঃশুল 
জন্মে বা বদ্ধিত হয়। 
এুতজাল্স শিরঃশুলে বোধ হয় ঘেন ললাটের উচ্চ স্থানে পেরেক 
প্রবিষ্ট হইউতেছে। ইগ্নেসিরা এসং কুম্থিক্সীতি ও মন্তকে 
পেরেক বসানের স্ায় ভীক্ষ বেদন! হয়। কিয়া ফিত। বাধার 
হ্যায় চাপে আর্জেপ্টামের শিরঃশূল উপশমিত হয়, ইহাই 
প্রভেদক। ইহার বেদনার তীক্ষতা এতই র্ূৰ্ধি পায় যে রোগী প্রায় 
অচেতন হইয়! পড়ে। 
প্রনপ্যাল্জিয়। ব! ঘুখমঞ্জলের আয়ুশুল।-_ চক্ষঅপঃদেশের 
এবং দত্তের স্ানুশূলরোগে আবর্জেনট নাই বিশেষ উপকাণী ওবধ। 
বেদনা অতি তীক্ষ থাকে এবং তীক্সঙ্গতাল চজন্লালহ্াল্ 
লোগী মুখে অলাক্বাদ পাক্সি। বেদনার প্রক্কৃতি ছিদ্র করার 
স্তায়। রোগ যন্ত্রণায় রোগীর মুখ হবিদ্রাত পাঙুর হয় ও বসিয়া যায়। 
লোকোমটর এটাকৃসি বা কশেরুকামজ্জার ক্ষয়- 
রোগ |-_ড।ং ডিউইর মতে ত্লার্জ্েণ্উ লাই আদর্শ লোকো- 
মটর এটাকৃসিয়ার লক্ষণ উৎপন্ন করে ।ঞ আআজের্প্টীক্মেল্ল রোগ 
পক্ষাঘাত উৎপন্ন করে বলিয়া ডাঁং হিউজ উপরি উক্ত রোগসহ 
ইহার লক্ষণের সাদৃহা বিষয়েই সন্দিহান। ইহা পেখাক্রিয়ার 
- সাষঞ্জন্তের (0০-০£0159500 ) বিভ্রাট ঘটায়। রোগী অন্ধকার 


আর্জেন্টাম্‌ নাউটি,কাম্‌। ৪৪১ 


স্থানে অথবা চঙ্ষুর মুদ্রিত অবস্থায় দাড়াইতে পারে না; তাহার 
ভঙ্বা দুর্বল ও পায়ের ডিম্‌ ঘৃষ্টবৎ বেদনাযুক্ত থাকে; আল্লোকে 
কনীপিকার প্রতিক্রিয়া হয় না; এবং সম্ভবতঃ অনৈচ্ছিকরূপে মৃত্র 
ক্ষরণ হয়। অসাহগ্রসীভৃত পেশীক্রিয়ার সংশোধনে ইহা অতি উতর 
উধধ | রোগী নোধ করে ধ্বেন তাহার জঙ্ঘ৷ কাষ্ঠনির্মিতি বা গদি 
দ্বারা আবুত। কাচ্চ্ছো নষ্ট হইয়া যার, কোপশ্ক্তির বিশৃঙ্খলা জন্মে 
উরু প্রভৃতি টি ম্'ক্গের ও সন্ধির টাটানি, বিদীর্ণ ও ছিন্নবৎ বেদনা ও 
ব্দনাযুক্ত ঝাকির স্হিত অসামঞ্রসীভূত ক্রিরা ও বলক্ষয়- 
নিষ়ক অন্বভূতির অভাব এম্নল স্িউন্তে দই্ট হইয়া থাকে। 
অখুজেঁলই ইত কটিপশ্চাতে টাটানি বোধ হয় ও থান 
করিতে ভাহটর বৃদ্ধি ও ভ্রমণে হাস ভব হস্ত কাপে এবং রোগী 
র্ষন্টীতে উত্তেগ্গনাপ্রৰণ হওয়ায় ভরাবহ স্বপ্র দেখে। দুিপক্তিগ্র্ধ বা 
হাপ্টক আাষুব ক্ষয় জন্মে। ইহা পরিস্ফুট রোগের পক্ষে অতি উপযোগী 
উষ্ধ। অসামঞ্জস্থীভৃত পেশী ক্রিরা ইহ+র প্রধান প্রদর্শক । | 
ভিহ্কোনম-ইহারও কটিবেদন। ভ্রণে উপশমিত হয় । কিন্তু তাহ! 
অধ লেউজ শসার শয়নানগ্থ। হইতে উত্থান করিতে বৃদ্ধি পায় নখ । 
জাল্য্কাল-ইহা এবং আআতভর্শিি ন্বাই উন্যেরই 
স্লারধিক লক্ষণ বিবা ১১টার সময় বুদ্ধ পান।  হফুলাস্‌ হাই 
ও আজে শউ লাই উভয়ের কটির পশ্চাৎসন্ধির অছ্থিপরস্পরার 
শখিলতা বশতঃ বেদনা বোধ তয়। 
চক্ষুপ্রদাহ-_কঞ্জাংটিভাইটিদ্‌ ; গ্র্যানুলার কঞ্জাং- 
টিভাইটিস্‌; অফথ্যাল্সিয়া নিওনেটরাম বা নবজাত 
-শিশুর চক্ষুপ্রদাহ ; পুরুলেণ্ট কপ্তাংটিভা ইটিস্‌; গণ্ডমালীয় 


বা জ্রফুলাস কঞ্জাংটিভাইটিস্‌ ; এবং ব্লেফারাইটিস্‌ বা চক্ষু 
পত্রপ্রন্ধাহ |__অত্যধিক পৃয়জনক চক্ষুপ্র্াহ মাত্রেরই চিকিৎসায় 


৪৪২ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


আজের্িটাহ্ঘ লাইউি'বকাক্ম, আমার্দিগের একটি প্রধান 
সাহাব্যকারী ওউঁধধ। ক্ষত জন্মিলেও ইহ1 উপকার করিয়া থাকে। 
ইহার পুয় ঘন, হরিদ্রাভ এবং অন্ুগ্র ॥ নবজাত শিশুর চক্ষু- 
প্রদ্ধাহের কথিতরূপ পুয়ের পরিমাণ অতি প্রচুর থাকে। গপাভ্ল্‌স্‌ 
এবং বে কোন প্রকার স্মার্বপলি ব্যবহারে ফল না পাইলে ইহার 
কার্যকারিতা দৃষ্ট হয়! বযস্থদিগের উপরিউক্তরূপ পৃর়জনক চক্ষু- 
প্রদাতেও ইভা ফলপ্রদ্র । গ্পাল্সেল স্তায় ইহার বোগলক্ষণও মুক্ত 
বাছ্ুতে উপশমিত এবং উষ্ণ গৃহে অসহনীয় রূপে বদ্ধিত হয়। ফলতঃ 
উভয় গুঁষধধের লক্ষণই অনেকাংশে তুল্য । কার্যাক্ষেত্রেও স্থিরীরু ত 
হইয়াছে যে পৃয়জনক চক্ষপ্রদাহে »আসাজের্ই্টাঙ্গে কার্য না 
হইলে মধ্যগামী রূপে একমাত্রা সপা্তেক্স প্ররোগে ইহার ক্রি! 
পুনকুদ্দীপ্ত হয় । 

রেফারাইটি্‌ বা চক্ষুপত্রপ্র্াহে চক্ষুপত্রোপরি মাড়ি 
এবং চক্ষুপত্রোপাদ্ানে ঘনত্ব ও পৃন্ন জন্মিলে তাজে্তি লাই 
উপকারী! ইহার কালব্যাপী প্রদাহে কর্ণিয়াও আক্রান্ত হয়। ্লার্কা- 
জি রোগের ন্যায় ইহার রোগও অগ্নিতাপে অতিশয় বৃদ্ধি পায়। 

গ্র্যাণুলার বা দানাধুক্ত চক্ষু প্রদাহেও উহা উপকারী । 
উহার রোগে অত্যধিক প্রদাহ জন্য যোজকবিল্লী অগ্যন্ত লোহিত হওয়ার 
চক্ষু হইতে প্রচুর পুয়বৎ প্লেম্াত্াব হয় । 

লাস্টবকস্-ইহা অনেকাংশে আজের্সেট ন্াাইসহ 
তুলনীয় হইলেও আক্ষেপিক লক্ষণ ইহাতে অধিকতর থাকে । চক্ষুপত্রের 
আক্ষেপিক মুদ্রণ ঘটে এবং তাহ! সবলে উন্মোচন করিলে প্রবল বেগে 
প্রহৃত, উগ্র জলআ্রাব হয় ও তজ্জন্ঠ চক্ষুর চতুঃপার্থে রসবিম্বিক! জন্মে । 

তিিআসীজ্োট- গ্াণুলার চক্ষুপ্রদাহে প্রাতঃকালে তণ্ত ও 
বিদ্বাহী অশ্রু নিঃ্যত হয়। 


আর্ডেণ্টাম্‌ নাইটি,কাম্‌। ৪৪৩ 


স্ুত্মেসিস্মা- ইহার গ্র্যাণুলার চক্ষুপ্রপ্রদাহ তভের্ট্উি 
নাইরোগসহ তুলনীয় হইলেও ইহার পুয়াকার শ্রাবের ও জলম্রাবের 
হাজাকর গুণ থাকায় তাহা হইতে প্রভেদিত হয়। ূ 
দৃষ্টিদৌর্বল্য ব' এন্ছেনপাইয় ।__চক্ষপেশীর অসামস্তন্তী- 
ভূত ক্রিয়া ( ঘা ০৮ ০০-০৭172010 ) নিবন্ধন দুষ্টিবিভ্রাট 
ঘটিলে আজের্০িউ লাই উপকারী।, স্থুল কার্ষো চক্ষু ব্যবহার 
কনিলেও ইহাতে দৃষ্টিবিপর্ষায় ঘটে । 
ত্বরযন্্ররোগ- শ্বরষন্ের পুরাতন ও মৃদু প্রদীহ ।--- 
অশহ্জণ্টেলর ্বরাস্ত্রের পুবাতন প্রদ্বাহরোগে গায়কদিগের 
স্বররোধ হওয়ার অনুভূতি জন্মে। স্বরযন্ত্রের জ্বালা ও অবদবরণভাব 
কথা কহিল্লে "বা অন্য প্রকারে স্বর ব্যবহার করিলে বদ্ধিত হয়! 
গায়ক এবং বক্তাদিগের সুরের ব্যতিক্রম ঘটিলে ইহা দ্বারা 
উপকার পাওয়া খায় । গলা খাকর [দিলে সহজেই প্রচুর পরিমাণ 
পুয়াকার শ্লেম্সা নিষ্ঠুত হয়। 
ন্যাকামি ইহার স্বরযন্ত্ররোগলক্ষণ আজে ণ্টেল্ 
লক্ষণসহ তুলনীয়! নিউমোনিয়া ও বন্্াকাশের রোগীদিগের 
মধ্যে ইহার সায় স্বরধন্ত্র রোগ দু হইয়া থাকে । থানা থানা শ্লোক! 
উঠিরা প্রাতঃকালীন স্বরভঙ্গের উপশম হয়। ইহার রোগী চীৎকার স্বরে 
পাঠ করিলে স্বরযন্ত্রের কষ্টপ্রদ শুফ্কতা ও কর্কশভাব জন্মে । সাধারণতঃ 
শয়নে কাশির উপশম হয়। 
সিলিনিনস্্রা্ম -ইহাও আতকে লাইযস্তর্স তুল্য । 
এপ্যান্লিস কোম্্রাড্রিক্ুলিম্া- প্রাতঃকালে সবুদবর্ 
ও আটাল শ্মেশ্মা নিত হইলে ইহা উপকারা। 
ইাপানি রোগ ব| এজ মা ।__অমিশ্র আক্ষেপিক হাপ 
রোগের পক্ষে আতেচ্টণ্টীন্দ, ননাহী,ক্গান্ম, উপকারী 1” 


৪৪৪ . হোযিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্ঞান। 


স্বাসযন্ত্রপেশীর আক্ষেপ বশতঃ প্রভূত শ্বাসকদ্ছু। 
গৃহে ইহার রোগ জন্মে বাঁ বৃদ্ধি পায়। 

এঞ্জাইনা পেক্টরিস বা হৃংপিগুশুল ।-_রোগীর বক্ষে 
এবং হৃংপিগ প্রদেশে তাঁক্ষ বেদনা প্রযুক্ত - প্রভৃত শ্বাসকচ্ছ জন্মিলে 
আজে ্উি নাই দ্বারা উপকার পাওয়া যায়। 

আমাশয় রোৌগ-_আমাশয়াজীণ; আমাশরশুল বা 
গ্যাষ্ট্যাল্জিয়া ; আমাশয়ক্ষত ব| গণাখ্রিংক অল্সার | 
আমাশয়ের ন্বাযুশূল, ক্ষত এবং ত্াশ্নসূর্জিক .অজীর্ণ রোগে অনেক 
সময়ে আজেণ্উ।ম্ন, লাইডী, নম, ফলপ্রদ ভইয়া গাকে। 


বাত প্রকৃতির কোমলাঙ্গি স্ত্রীলেকখণই অপিকতর সময়ে এইরূপ রোগে 
সাধারণতঃ উহা তাহাদিগের খতু- 


বনুজনাকীণ 


আক্রান্ত হইতে দেখ! যায়। 
আব কালে উপস্থিত ভ়গকন্ত চিত্তত্বত্তির ভাবার্িক্য এবং অনিদ্রা বশতঃও 
ইহার আক্রমণের পৃনরাবন্িন হইতে পাবে । আমাশনে প্রভূত পারমাণ 
সাযুব উৎপত্তি হয় এবং তাহা হজে উদ্গত মা হওয়ায় আমাশয় ফাট 
বছ চেষ্টার পর অবশেষে সবেগে প্রচুও 
আমশরে 


ফাট করিতে থাকে । 
বায়ুর উদৃগার উঠিলে কষ্টের কিঞ্িং উপশম হয়। 
বস্তথণ্ড থাকার অনুসুতিসহ কথন কখন আমাশয়োর্ধগহ বস্কানে 
ক্ষতের ভ্ায় ও চক্ণব্ বেদনা চতুঃপার্থে বিস্তৃত হইতে 
থাকে । সামান্ক আহারেই তাহার ব্বদ্ধি হয়। বেদনা বক্ষে 
বিস্তৃত হইপে বক্ষপেশীর অত্যন্ত আক্ষেপ বশতঃ শ্বাসরুচ্ছ জন্মে 
এবং তদবস্থায় বন্দি মুখের নিকট লইলে শ্বাসরোধের উপক্রম হয় । 
অনেক সময় শরার সন্মুখপার্থে বক্র করিলে ও আমাশয় কঠিনরুপে 
চাপিলে বেদনার উপশম হয়। প্রভূত পরিমাণ বামুর উদ্দগার 
উঠিলে এবং কথন কঘন বমন হইলে বেদনার শেষ হয়। রোগীর বমিত 
ল্লেম্সা টানিলে স্ুত্রাকারে পরিণত হয় ও চকচকে দেখায়। আমাশয়েন 


আজেন্টাম্‌ নাউটি.কাম্‌। ৪৪৫ 


ক্ষতরোগে সীমাবদ্ধ ও ক্ষুত্রস্থানে চর্ববনবৎ্ বেন! চাপ দিলে ও আহার 
করিলে বার্থত হয়। রোগী গ্লেমা ও রক্ত প্রভৃতি বমন করে । আআর্ভের্- 
স্টাক্সেল্ল আমাশয় রোগে শর্করাদি মিষ্ট বস্তর প্রতি প্রবল লালসা 
জন্মে। কিন্তু রোগী তাহ। সহ করিতে পারে নাঃ উদ্রাময় হয়। 
তিস্হমাথ ইহা অনেকাংশে আত্ক্ স্উি লাহস্পেক্র 
তুল্য। প্রতেদ এই যে ইহাতে ভুক্ত বস্ত আমাশয় স্পর্শ মাত্র বমন 
হইয়া যায়। 
ভান্ক্কন্লিক্সী-উদরশূলের জন্ত বিখ্যাত হইলেও আমাশয়- 
রোগে ইহার উপযোগিতা দৃষ্ট তইয়া থাকে । গর্তিনী স্্রীলোকদিগের 
মুখলালাআ্াবে ইহা উপকারী । 
_ ইশ্লেসিস্ত্রা-আমাশয়ে অন্তর জন্মে এবং ধিবমিষা ও বমন হয়। 
রোগী ক্ষুধার অস্ইভূতিসহ বমন করে। গুল্সবায়ুরোগ নিবন্ধন আমাশয়ের 
অসহিষ্ুটতার শান্তি বিধানে ইহা উপযোগী । রজনীর অথব1 আহাবাস্তের 
আমশয়শূলের পক্ষে ইহা উপকারী । শরীর চালনায় ও চাপে রোগের 
বৃদ্ধি হয়। রোগে, বিশেষতঃ গুল্সবাফুরোগীর রোগে অত্যধিক উদ্বাধ্মান 
জন্মে। গুল্বায়ু লক্ষণের বর্তমানতা ইতলিসিজাীনে নাক 
হইতে প্রতেদিত করে। 
উদরাময় বা ভায়ারিয়া; শিশুকলেরা | উদগাময়- 
রোগে আঁজেক্ন্টীম নাহাড়ি,গান্ম অনেকাংশেই 
আপস্নিন্কেল্ তুলা । উভয়েই রক্তসংযুক্ত, সবুজ, ক্লেদবৎ ও 
ছিব্‌ড়ে ছিবড়ে বিষ্া থাকে। একম্মাইউবিষ্ঠা সবুজ ও ছিবড়ে 
ছিবড়ে। ক্যাক্ষেত্রিক্সা ফতেসেল্র ন্তায় ইহারও বিষ্ঠাত্যাগ- 
কালে পট পট করিয়া প্রৃত বায়ু নিংনূরণ হয়। মিষ্ট আহারে অত্যন্ত 
লালসাবুক্ত রোগী মিছবি, ওলা প্রন্থতি মিষ্ট বন্ত অথবা অত্যধিক শর্করা 
ভোজন করিলে আন্টি আাইত্রেক্স রোগ জন্মে বা বৃদ্ধি 


৪৪8৬ হেমিওপ্যাথিক ভৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


পায়। মানসিক ভাবাবেশের উত্তেজনাকারী ঘটনাদি সম্ভূত উদরাময়ের 
পক্ষে ইহা বিশেষ উপকারী ওষধ। সামান্য আহার ও পান মাত্রই 
উদ্ররাময়ের বৃদ্ধি হয়। 

শুষ্কীভূত মৃতমন্থুষ্যবৎ জীর্ণ শীর্ণ শিশুদিগের অতাধিক মিষ্টতক্ষণ 
প্রযুক্ত হঠাৎ কলেরা রোগেও ইহা বিশেষ উপকারী ওষধ। তরল বন্ত 
পান মাত্রই মলত্যাগ হওয়ায় বৌপ হয় ঘেন শিগর মুহখ হইন্তে 
স্মলহ্বাল পির্ঘস্ত একটি আজুগ্পথ হইয়াছে 
উদ্দরাময় রজমীতে বৃদ্ধি পায় এবং সবুজ ও র্লেদবৎ বিষ্ঠা ও বায়ু শব্দের 
সহিত নির্গত হইতে থাকে | 

তজতনৃজিম্দিআআ সন রোগী ভীত ও আকষ্সিক আশঙ্কাচকিত 
হওয়ায় হঠাৎ হরিদ্রাত কাদার ন্যায় মলত্যাগ করিলে ইহা শ্রেষ্ঠ ওষধ 
বলিয়া গণ্য । ৮7 

ভীতিচকিত হওয়ায় উদরাময় জন্মিলে স্থলবিশেষে ওুপিম্াজ্ম, 
ও ভিিল্লেউ্রীন্ম এক্রীসমও উপকার করিরা থাকে । 

নেফ্যাল্জিক্না বা বুককশৃল ।-_রক্তাধিক্য অথবা পাথরী 

ঘটিত কিডনিশুলে আজে ০্জীস্ম লাইভি.গাস্ন উপকারী । 
রোগীর মুখ কঞ্চবর্ণ ও শুষ্ক ॥ মুত্রস্থলীপ্রদেশে ও কটির 
পশ্চাতে যুদ্ধ কনকখানি বেদনা । মুত্রনলী স্ফীত বোধ হয় ও 
সূত্রত্যাগ করিতে জালা করে। হঠাৎই মৃত্রত্যাগের ইচ্ছা জন্মে। 
মূত্র কুষ্ণবর্ণ ও রক্তনংযুক্ত থাকে অথবা তাহাতে শ্ৈম্মিক বিল্লীর উপত্বকৃ 
৬ মুরিক এসিডের তলানি থাকিতে পারে । 

নমশই এজিন-মৃত্রে পাথরির প্রধান উপাদান অকৃজ্যালিক 
এসিড থাকিলে ইহা উপকারী । 


পুয়মেহরোগ বা গনরিয়া-_আতভিইণ্টািন্ন, লশই- 
ভি,গাক্সেজ গনরিয়া রোগে ঘন, হরিজ্রাভ ও পুয়াকার ভ্রাব হয়। 


আজেন্টাম্‌ নাইটিকাম্‌॥ ৪৪৭ 


মুত্রনালী টা্টায় এবং তাহাতে ম্ষীতিহ্থাকে । কামোদ্দীপক স্বপ্র হওয়ায় 
শুক্রস্বলন হয়। রঞ্জনীতে লিঙ্গোচ্ছদাসের বৃদ্ধি হওয়ায় মুত্রনলী গিট 
গিট ভাব ধারণ করার লন্থৃভূতি জন্মিলে ইহা উপকারী । ব্য াহিবিস্‌ 
ব্যবহারের পর আ্াব পুয়াকার ধারণ করিলে ইহ] ফলপ্রদ 

জরাযুরোগ _জরারুত্রী বার ক্ষত ।__জরাযু গ্রীবার ক্ষত, 
বিরৃদ্ধি ও দড় কচড়া ভাব হওয়ার প্রচুর, পীতবর্ণ ও ক্ষতকর প্রদর 
ছন্সিলে এবং ক্ষতস্থান হইতে পুনঃ পুনঃ রক্তআব হইলে আতেকন্উি 
সাই উপকারী 

বহুমুত্ররোগ ব। ভাঁয়াবিটিস্‌ 1-_যশ্রমেহ অর্থাৎ শর্করাহীন 
মত্রমেহরোণে আাজেন্িউি লাই বিশেষ উপকারী ওউষধ| 
মহাত্মা হানিমানও এরোগে ইহার উপকারিতার বিষয় উল্লেখ করিরা- 
ছেন। ইহাতে পুনঃ পুনঃ, প্রচুরঃ ঘোলা ও মিষ্ট গন্ধের মৃত্রজাব হয়। 


লেকচার ৫০ (1600২ ঘ,[. ). 
অরাম্‌ (&0এ0)1 
গ্ররতিনাম |-_নরাম্‌ মেটালিকাম্‌। 
সাধ'রণ নাম 1-_মেটালিক গোল্ড । 
প্রয়োগরূপ 1-_অধঃক্ষিপ্ত (75০1010865৭) ধাতুব টিটুনষন | 


ক্রিয়ার স্থিতিকাল ।-_কতিপর সপ্তাহ। 


মাত্র বা ব্যবহার ক্রম ।--৩৮* হইতে ৯০* ক্রম পধ্য্ত 
সাধারণতঃ বাবহৃত হইতে দেখা যায় ।* 


* লব্দপ্রতিষ্ট চিকিৎসকগণ বধের যে যে ক্রম ব্যবহার করিয়া ফল পাইয়াছেন তাহ! 
লিপিবদ্ধ করা যাইতেছে, যগাডাঁং গেজ.-রোগীর বয়স ২১, সম্ভবভঃ বিবাহবিষয়ক 
চিন্তা (রোগীর বিশ্বানানুপারে ) ও হস্ত মৈথুন মানসিক বিকারের কারণ ; রোগী বলিরা- 
ছিল তাহার জীবন থাকিতে দে রোগমুক্ত হইবে নাঃ কাধে অগপ্রবুত্তি এবং একাধিক 
বার অস্থাযাতে আত্মহত্যার চেষ্টা ;৬%, আরোগা । ডাঃ এলেন্‌-রোগীর বয়স ৫২ ঃ 
সাংসারিক অবশ্। উন্নত £ রোগের প্রথমাবস্থায় রে।গী ভরনাহীন থাকে পরে বিষরচিত্ত 
হয় ; তাহার বিশ্বাস জন্মে সে তাহার ব্যবসায় নষ্ট ধঈতেছে ও তাহার অবস্থা মন্দ 
হইবে ; রোগের এই অবস্থায় পে মনে করিত থে কোন গহিত কার্যা করিয়!ছে ও ভগ- 
বানের ক্ষমার অযোগ্য হইয়াছে ॥ এই লহয় তাহার প্রবল ভীতি জন্দে যে তাহার স্্বী 
তাহাকে পরিত্যাগ করিবে ও তক্ডন্য সে ক্রন্দন করিত ঃ ভয়ঙ্কর অনিদ্রা ১২ 
টিটু, ১১ মাত্রায় আরোগ্য । ডাং মিলার--অধিক বয়স্ক! স্ত্রীলোকের প্রথম সন্তান 
প্রসবে পেরিনিয়াম ছিন্ন ও প্রসবের চতুর্থ দিবনে প্রচণ্ড প্রকৃতির সুতিকোম্মাদ হয়: 
সে মধ্যে নধ্যে আত্মহত্যার চেষ্টা করে ; রোগের তৃতীয় মাসে ৩৯ ক্রম প্রয়োগে অচিরাতচ 
রোগ সম্পূর্ণ আরোগ্য । ভাং বার্ণেট--৪ বসৎর পুর্বেবে রোগীর উপদংশরোগ হয়, 
পারদ সেবনের বিবরণ নাই$ ২ বৎপর পূর্ব হইতে মস্তকাস্তির স্থানে স্থানে 
অস্থি বিবদ্ধন আরপ্ত হয় ও রোগীর ভয়াবহ শীরঃশুল জন্মে॥ রোগী ক্রমে ভরনদাহীন' 


অরাম্‌। ৪৪৯ 


উপচয়--যুক্ত বাযুতে ; গাত্র শীতল হইলে ॥ শয়নাবস্থায় ? 


মানসিক শ্রমে । ইহার বহুবিধ রোগ শীত খতুতে উপস্থিত হর। 
উপশম ।--উষ্ণ.বাফুতে ; শরীর উষ্ণ হইবার ময়; প্রাতঃ- 


কালে এবং গ্রীষ্ম খতুতে। 
সম্বন্ধ ।-__অরামের কাধ্যপ্রতিষেধক-_বেলৃ, সিঙ্ক, ক্যাম্ফর” 


কন্ুল, কফিয়া, কুপ্রাম্ত মার্ক, পাল্স্‌ ও স্পিজি 1 
জরাম্‌ সাহার কার্য্যপ্রতিষেধক-_মার্ক ও স্পিজি। 
অবাম্‌ এবং সিফিলিনাম্--একের পরে অপরের প্রয়োগ স্ফলপ্রদ্। 
প্রতিদিন হুইস্কি মছ্য ব্যবহার প্রযুক্ত অন্ধত্ব রোগে উপকারী । 
তুলনীয় ওষধ |__-এসাফি” আস, বেল? ক্যক্ষে কা, সিঙ্ষণ 
ইগ্নে, আয়ডি, মার্ক, মেজি, নাই এসি, ফস প্র্যাটি, পাল্স্* বড 
ও 1সলিক। 


এবং বিমষ হইয়ং্পড়ে ; গনরিয়া ছিল, রোগী রন্তহীন হইয়া যায় ৩৮, আক্রোগা । 
ডাং বমন--৫২ বৎসর বয়সের রোগীর বহুকাল হইতে নিয়মিতরূপে প্রতাদন অল্প 
মাত্রায় সুইন্থি ম্যপান অভান্ত ছিল 3 ৩ মান হইতে দৃষ্টিমালিন্য জন্মিতে আতস্ত 
করায় এক্ষণে রোগী কেন বস্তর উদ্চের অদ্ধী ভাগ মাত্র দেখিতে পায় ; দি 
মালিন্যনহ কাল কাল দাগ দৃষ্টিপথে আইসে; ৩, আরোগ্য । ডাং বিচার স-- 
গণগ্ডমালা ধাতুর ৯ বৎসরের বালিকার ৩ বৎসর হইতে বাম ঠকাণ পাক+, দুগন্ধ 
পুয়বৎ আব; ৩, আটরোগা। ডাংহইন--উপদংশ রোগগ্রন্ত রোগীর পিনস রোগে 
নাপিকাস্থির ক্ষত জন্মে ॥ কোন চিকিৎসাতেই আরোগ্য না হওয়ায় রোগী ভবসাহীন 
হয় ও আত্মহতার চেষ্টা করে; ৩০, আরোগা। ডাং ঝুট-_অবিবাহিতা স্ত্রীলোকের 
অত্যধিক ভুড়ি জন্মে ও ম্ৃতুযুতীতি উপস্থিত হয় ; মুক্ত বাঁযুর ইচ্ছাঃ জীবনে বীতরাগ ও 
কন্দনশীলতা ৮ ৩০, আরোগা। ডাং গ্রস-৬ মাসের শিশুর জলদোধ বা! হাই- 
ডসিল; ২**, এক মাত্রায় আরোগ্য । মেলার অস্থির ক্ষত; ৩০, আরোগ্য। 
২৯ 


৪৫৯ হোমিওপ্যাথিক ভৈষজ্র্য-বিজ্ঞান | 


উপযোগী ধাতু এবং রোগপারচায়ক-. লক্ষণ । 
শোখিতসম্পন্ন ব্যক্তি, বাহাদিগের শরীর লোহিত আভাবিশিষ্ট, কেশ. ও 


চক্ষু স্বর্ণ এবং যাহার! তেজন্বী, অস্থিরপ্রককতি এবং ভবিষ্যৎবিষয়ে 
উতৎকণ্ঠাযু 
স্থলশরীর ও ছ্বিলঘৃষ্টিশক্তিবিশিক্ট বুদ্ধ ব্যক্তি, যাহারা জীবনে 
ক্লান্তি বোধ করে। 
পারদ এবং উপদ্ংশের কুফলে ষাহাদিগের স্বাস্থযতঙ্গ হইয়াছে 
ক্রমবর্ধিষ্ শীর্ণতাস্ফুর্িহীনতা,নিস্তেজক্কতা এবং দুর্বল স্মরণ 
শক্তিযুক্ত বালক, যাহারা বয়সন্থুলভ বাবহাবে বিরত থাকে এবং 
বাহাদিগের অগ্ডকোয পুষ্ট না হওয়ায় শুদ্ক ও অকর্মণ্য হহয়ী যার। 
অবিশ্রান্ত তাবে আত্মহত্যাবিষয়ফ চিন্তায়, রত ব্যক্তি 
(ন্তাজা-_মরিতে ভীত হয়, নাকৃস্‌ )। 
প্রায় সর্বপ্রকাপ রোগেই, বিশেষতঃ পারদের আপন্যবহারে, 
গভীরতর বিষাদ ; রোগী ঘ্বণাব্যঞ্জক এবং কলহৃপ্রিয বলিয়া সোর 
করে ; আত্মহত্যা করিতেষুুইচ্ছ! জন্মে ঃ অহোরহ জীবন ভারবহ বলিয়া 
বোধ হয়! 
রোগী শাস্তিহীন ও ব্যস্ত থাকে, মানসিক এবং শারীরিক 
কাধ্যতৎপরতা বিষয়ে প্রবল ইচ্ছা জন্মে) কোন কার্ধযই ইচ্ছান্ুরূপ 
ত্রস্ততাসহ হয় না (আর্জে নাই )। 
ছুঃখ এবং (প্রমনৈরান্ত ঘটিত রোগে রোগী মৃত্যু কামন1 করে ও 
আত্মহত্যা করিতে চাহে। 
হঠাৎ ভীতি, ক্রোধ, প্রতিবাদ, অপমান, বিরক্তিঃ ভয় অথবা 
অপ্রকাশিত অসন্তুষ্টি ( ষ্র্যাফি ) প্রভৃতি নিবন্ধন রোগ। 
অসহিষুণ €কনা)-__বেদনা; শ্রাণ, আম্বাদ, শ্রবণ ও স্পর্শনাদি 
€ এনাকা ) সকল বিষয়েই অসহিষ্ণুতা । 


অরামূ। ৪৫১ 


কটা বর্ণের ব্যক্তিদ্িগের শিরঃশুল ; রোগী ছুঃখিতঃ 'হুতাশ ও মৌন; 
মে সকল ব্যক্তির ধাতু স্বতাবত? কোষ্ঠবদ্ধপ্রধান এবং যাহাদিগের সামান্য 
মানসিক শ্রমেই উপরিউক্ত রোগাদি জন্মে! 

উপদংশ এবং পারদ ঘটিত রোগে কেশস্থলন । 

অর্দদষ্টি জন্মিলে রোগী কৌন বন্তর কেবল নিয্ার্ধ দেখিতে পায় 
বস্তুর কেবল বামার্দ দেখে, লিখিয়া, লাইক )।, 

উপদংশ ও পারদঘটিত অস্থিরোগ । 

পিনস এবং কাণ পাক। রোগে নাসিকা, তালু ও ম্যা্টইড, অস্থির 
ক্ষত জন্মিলে অত্যন্ত ছূর্গন্ধ ভ্রাব। রজনীতে বেদনার বৃদ্ধি হইলে 
ববোগী হতাশ হইয়া পড়ে। পারদের অপব্যবহার অথবা উপদংশরোগ 
ইহার কারণরূপে নর্ভমান থাকে (এসাফি )। 

অতুযুচ্চের বস্ত্র ধর্রবার চেষ্টার অঙ্গাদির অতি টানাটানিসহ 
পরিশ্রয়ে (পড়ে! রাস) এবং জরাঘু নিবৃদ্ধি নিবন্ধন (কনা) 
জরাযুস্থলন ও দ্রড়কচড়া ভাব। 

খতুক্সালে তু ও জরামু সখন্ধীয় রোগের বৃদ্ধি হওয়ায় অত্যন্ত 
লিষপ্রতা জন্মে। 

বালিকাদিগের যৌবনাগমে প্রশ্বাসে দুর্গন্ধ । 

অনুভূতি মেন হৃৎপিগ স্থিরহইয়া রহিয়াছে, ঘেন হ্বৎস্পন্দন বন্ধ 
আছে 'এবং পরে হৃংপিগু হঠাৎ যেন একটিগুরু আঘাত করে (সিপির1)। 

প্রচণ্ড হৃৎকম্প; পরিশ্রম করিলে মস্তকে ও বক্ষে রক্তাপিক্য 
হওয়ায় উৎকণ্ঠা জন্মে । নাড়ী ক্ষুদ্র, দুর্বল, দ্রুত এবং অনিয়মিত হয় : 
কেরটিড, ও ললাটপার্খথের ধমনীর স্পন্দন তৃষ্টিগোচর হয় ( বেল» 
গ্রন)। 

হৃৎপিণ্ডের বসাপকুষ্টতা (ফস্)। 

রোগকারণ।--উপদংশরোগ প্রযুক্ত জীণতা এবং পারদের 


৪৫২, হোযিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান | 


অপব্যবহার নিবন্ধন স্বাস্থ্যহানি অরামের রোগের মৌলিক কারণ বলিয়া 
পরিগাণত। মাননিক পরিশ্রম এবং গভীর ঢঃখ, নৈরান্ত ও প্রেম 
বিষয়ক ভগ্নাশ! প্রভাত প্রযুক্ত মানসিক অবগাদ ইহার রোগের গৌণ 
কারণ বলিয়া বিবেচিত । 

সাধারণ ক্রিয়া ।--অরাম্‌ অন্থে এবং গ্রন্থিমগ্ুলী, বিশেষতঃ 
নাসিক ও তালুর আস্থিনিচ় এবং চক্ষু ও নাসিকার শ্লৈম্সিকবিল্লী 
ইত্যাদি অতি প্রগাটরূপে আক্রমণ করে । আক্রান্ত অস্থিনিচয়ের ঘে 
অনস্থা ঘটে তাহ। উপদংশ এবং পারদের অপব্যবহার অথব1 গগুমালা 
রোগ নিধন্ধন এ সকল শরীরাংশের শ্বস্থার সম্পূর্ণরূপ সমপ্রক্কার। 
ফলতঃ ইহাতে আক্রান্ত শরীনাংশের উপাদানের ধ্বংসাভিমুধান গতি 
গ্রবণতা দৃষ্টি হর। ডাং এলেনের মতে ইহা আক্রান্ত তন্তজ্জালযুক্ 
শরীরস্থানের বা যন্ত্রের তান্তবোপাদান বিশেষরূপে ধ্বংস করে। স্থানিক 
ক্রিয়া বাতীত টৈনরাশ্য ও বিষগ্র তা নিবন্ধন আত্মহত্যার প্ররুক্তি ইহার 
রোগের বিশেষতা জ্ঞাপন করে । 

বিশেষ ক্রিয়া ও লক্ষণ |--সরামের ক্রিঘ্না পর্যালোচনা 
করিলে আম! দেখিতে পাই ঘে তাহার স্]াপকতা! অপ্িকতর না 
থাকিলেও গচীরতার তাহ। ইহার সমক্রিম্ব অপর কোন ওষধ অপেক্ষা 
নৃানত্বর নহে বরং অনেকাপেক্ষা তাহা গভীরতর বলিয়্াই অনুমিত 
হয়। উপনংশ ঘটিত গভীর ও পুরাতন রোগ, পারদের অপব্যবহার 
নিবন্ধন রোগ» এবং সরাবিষবাস্পোৎপন্ন, অপি স্কফুলারোগের ক্রিরাফল, 
এবং অরামের ক্রিয়াঘটিত লক্ষণনিটয় অতি নিক্টট সাদৃপ্ত প্রকাশ করায় 
ইহা ও গভীর ক্রিয়্াশালী “এন্টি সিফিলিটিক” এবং “এন্টি স্কুফুলটিক” 
উঁধ বলিয়! গণা হইলেও তাহা্দিগের ন্তার ইহার কাধ্যের বনুব্যাপকতা? 
দৃষ্ট হয় না। 

ইহার সকল কার্ষ্যই উপাদ্দানের গভীর পরিবর্তীনকারী ও ধ্বংস সাধ কঃ 


অরাষ্‌ । ৪৫৩ 


এবং সকল কাধ্যেরই মূলে প্রভৃতি শোণিতোচ্ছাপ ও শোণিতাধিকা 
বর্তমান থাকে । ইহার ক্রিয়ায় হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়োত্তেজনা ও বক্ষে 
শোণিতোচ্ছবাস নিবন্ধন শ্বাসকুচ্ছু, হ্ৃংকম্প এবং অবশেষে হৃৎপিগুপেশীর 
বিৰৃদ্ধি উপস্থিত হয়। মন্তিক্ষে রক্তাধিক্য বশতঃ শিরোধূর্ণন ও শিরঃশূল 
প্রভৃতি লক্ষণ দেখ! দেয়। ইহার ক্রিয়ায় চিন্তাবিভ্রম ঘটে না। মানসিক- 
ভাবপ্রবণতাবিশিষ্ট রোগী গভীর বিষগ্রতাগ্রস্থ হয়; কখন কখন তাহ! 
ধর্টোন্সাদের ভাব ধারুণ করে । ফলতঃ ইহার সকল কার্্যই চরম সীম! 
প্রাপ্ত হয়। মানসিক বিষধতার আতিশয্যে রোগীর আত্মহত্যায় প্ররতি 
জন্মে এবং অতি নির্বন্ধাতিশয় সহকারে তাহার চেষ্টারত হস। ইহা 
অস্থিমগ্ডলঃ বিশেষতঃ, নাসিকামস্থি এবং মস্তকাস্থি বিশেষরূপে আক্রমণ 
করায় একাছিক্রতম নাসিকাস্থির রক্তাধিক্য এবং ধবংসোৎ্পন্ন হয়, 
অপিচ মণ্তকাস্থিতে অর্ধ জন্মিয়া থাকে । অন্যান্ত যন্ত্রমধ্যে যক্ুতে 
রক্তাধিক্য, সিরোপিস্‌ বা ক্ষয় এবং তদান্ুুদক্ষিক শোথ প্রস্ৃতি জন্মে। 
ক্রিডনিতে রক্তাধিক্য নিবন্ধন দানা উৎপাদক ক্ষয় এবং তৎফপম্বরূপ 
এম্ব,মি্ুরিয়া বা লালামেহ প্রভৃতি জন্মে। গ্রান্থিনিচয়ে ইহা রক্তাধিক্য ও 
শ্কীতি প্রভৃতি উৎপন্ন করিলে গণগুমালারৎ লক্ষণ প্রকাশ পার। ত্বকে 
ইহা কর্কট রোগ বা ক্যান্সারবৎ ক্ষত উৎপন্ন করে এবং ইহার ক্ষতোৎ্পন্্ন 
পূজ হরিপ্রাত ও ছিন্ন পনীরবৎ্ তলানিযুক্ত থাকে। 

ফলতঃ ইহার ক্রিয়ার প্রাথমিক ভরাবহ শোণিতোচ্ছাস বশতঃ শরীরে 
শোণিতের মিথ্যা প্রাচুষ্যলক্ষণ উৎপন্ন হয় এবং রোগী অলীক শারীরিক 
শক্তি ও স্বাস্থ্যস্ুখব্যঞ্ক লঘুভাব বোধ করে। কিন্তু তাহার অবশ্থ- 
স্তাবী প্রতিক্রিয়ায় রোগী শীগ্রই হূর্ববল, অবসাদগ্রস্থ এবং অসুস্থ হইয়া 
পড়ে। হোমিওপ্যাথিতে অরামের একটি মাত্র সপ্ট, অরাম মিউরিয়ে- 
টিকাম্‌ গধধার্থে ব্যবহৃত হইয়া থাকে । কিন্তু ক্রিয়া ও ওঁষধ গুণ বিষয়ে 
মূলধাতু হইতে তাহার বিশেষ কোন প্রতেদ দৃষ্ট হয় না। তবে 


৪৫৪8 হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


চিকিৎসকগণ তাহাদ্বিগের বহুদর্শিতালন্ধ জ্ঞানের অন্ুবস্তী হইয়া এক ব: 
অন্যতরের যে পক্ষপাতী হইয়া থাকেন তাহ] যথাস্থানে বিবৃত হইবে। 
নিয়ে ইহার যন্ত্রগত লক্ষণ বর্ণিত হইল। 

মানসিকবিকার বশতঃ রোগী জীবনে বাতশ্রদ্ধ ; আত্মহত্যার 
প্রবৃত্তি। ধর্ষোন্সাদে রোগিনী মনে করে তাহার উদ্ধীরের 
কোন উপায় নাই। রোগী অত্যন্ত বিষাদপুর্, মনে করে সে এ 
সংসারে বাসের পক্ষে অক্ুপযুক্ত, কোন বিষয়ে কৃতকার্ধ্য হইতে 
পারিবে না। হতাশ, ভগ্রোৎসাহ, অস্থখী এবং ক্রন্দনশীল। হৃৎপিগ্া- 
গ্রপ্রদেশে ভয়ঙ্কর যন্ত্রণা উপস্থিত হওয়ায় রোগী ছুটিয়া বেড়ায়, হৃৎকম্প 
হয়। আশঙ্কান্বিত ও ভীতিপুর্ণ রোগী কপাটের সামান্ঠ শব্দেই 
ব্যাকুল হয় এবং খিটখিট করে। প্রচণ্ড মানসিক ভাবযুক্ত রোগ 
সামান্য প্রতিবাদেই ক্রোধান্ধ হইয়] উঠে। ছৃঃখ এবং প্রেমনৈরাশ্ হইতে 
রোগ জন্মে। স্মরণশক্তি দুর্বল হয়। ভ্রম দৃষ্টিতে কুকুর বা প্রাচীরোপরি 
একখানি হস্ত ইত্যাি দেখে। অস্বস্তিপূর্ণ থাকে, ত্রস্ত ভানবুক্ত হর, 
মানসীক ও শারীরিক কাধ্যে তত্পর হইতে চাহে; কোন কর্ধ্যই 
ইচ্ছাঙ্গরূপ ব্রস্ততারসহিত সম্পাদিত হয় ন!। 

অন্ুতব-শক্তি বিধ্বস্ত হওয়ায় মস্তক নত করিলে শিরোধূর্ণন হয় ও 
রোগী বোধ করে যেন সে চক্রবৎ ঘৃণিত হইতেছে, মস্তক উত্তোলন 
করিলে তাল বোধ করে £ শিরোধূর্ণন হওয়ায় রোগী বোধ করে যেন 
সে মগ পান করিয়াছে; যুক্ত বাসুতে ভ্রমণ কালে'রোগী বোধ করে 
যেন বাম পার্থে পতিত হইবে, তাহাতে রোগী শয়ন করিতে বাধ্য হয়, 
কিন্তু তদবস্থাতেও সাযান্ট শরীর চালনায় শিরোধূর্ণন পুনরাবর্তন করে 

নিদ্রাবিভ্রাট ঘটিলে কোন যন্ত্রণা না থাকিলেও সমস্ত রজনী নাদ্রহীন 
থাকে এবং প্রাতঃকালে আলশ্ ব! নিদ্রালুভাব থাকে না। দস্থ্য বিষয়ক 
জাজ্জল্যমান ও ভয়াবহ স্বপ্ন দেখে, নিদ্রাকালে শব্দ করিয়া দীর্ঘনিঃশ্বাস 


অয়াম্‌ ৪৫৫ 
ফেলে। অস্থি বেদনায় নিদ্রাতঙ্গ হয় এবং রোগী এতাধিক যন্ত্রণা বোধ 
করে যে সে আর বাভিতে ইচ্ছা করে ন!। 

মন্তকে শোণিতোচ্ছাস নিবন্ধন মুখের স্ফীতি, এবং কাচের ন্যায় 
উজ্জল চক্ষুর সম্মুখে অগ্রিস্ফুলিঙ্গের দৃষ্ট মানসিক পরিশ্রমে বৃদ্ধি। শয়না- 
বস্থায় মন্তকাস্থিনিচয়ের তগ্ুধিৎ বেদনার অন্ুভূতি। মন্তকপশ্চাতের 
অস্থির দক্ষিণ পার্শ্ব হইতে ছিন্লবৎ মৃদ্ধ বেদন। মৃস্তিক্ষ ভেদ করিয়া ললাটে 
সায় ও যন্ুক চালনায় বৃদ্ধি পায়। মুর্ধায় তাপান্থুভূতি। মন্তকাস্থির 
স্টপরে অস্থিময় অর্ব,দ জন্মে ও তাহাতে ছিদ্র করার ন্যায় বেদনা হয়। 

ইক্ত্িজ্ঞানের বিকার বশতঃ রোগীর দ্বিত্ৃষ্টি ঘটে, বস্ত সকল 
পরস্পর মিশ্রিত হইয়া যায়,কখন বা বস্তু সকল সমান্তরালভাবে কর্তিতবহ 
দু হয়? ক্লোগী বস্তর নিষ্লার্ধ দেখিতে পায়, উর্ধর্ধ কোন কুষ্ণবর্ণ পদার্থ 
দ্বা1 আবৃত দেখায়। অ্রবণোন্দ্রয়ে উচ্চ শব্দ এবং তাহার বিশৃষ্বল 
শব্দে রোগী অসঞিষুণ থাকে! দ্াণেক্দিয়ের রোগে ভ্রাণশক্ভির 
অসহিষ্ণণতা । সকল বস্তু উগ্র দ্রাণযুক্ত বোধ। ছুই আহারের ব্যবধান 
কালে মুখে যেন মৃগয়ালনধ পচা মাংসের 2্টায় পচা আশ্বাদ; 
তিজ্ঞাম্বাদ জন্মে । 

অনুভূতিদ স্লাধুবিকার বশতঃ রোগী সর্বপ্রকার  বেদনাতেই 
অসহিষ্ণু থাকে, বেদনা জন্য নৈরাশ্ঠ জন্মে এবং সে বাচিতে ইচ্ছা করে 
না। বেদনাপ্রবণ রোগী বেদনার বিষয় মনে করিলেই বোধ করে 
তাহার বেদনা হইয়াছে! ছিদ্র করার হ্যায় বেদন|! বিশেষরূ প 
অস্থিতে অনুভূত । 

গতিপ্রদস্নায়ুর বিকার বশতঃ এককালীন নিদ্রা না হওয়ায় 
রোগী প্রাতঃকালে সম্পূর্ণ বলহীন বোধ করে। প্রকুল্লতা ন1 থাকায় 
রোগীর থরথর মুদছ্ধু কম্পভাব উপস্থিত হয়। গুল্ম বায়ুবৎ আক্ষেপ 
র্্যায়ক্রনিক "হাসি ও ক্রন্দন। গাত্রচালনার বিষয় মনে হইলে 


৪৫৬ হোমিওপ্যাৰিক তৈৎজ্য-বিজ্ঞান। 


রোগীর আজ্ঞাতসারে শরীর অল্প অল্প নড়িতে থাকে; কথা কছিতে 
অনৈচ্ছিকরূপে হাসিয়া ফেলে । শরীরাত্যন্তর শুন্ত এবং সম্পূর্ণ শরীর 
দুর্বল বোধ হয়। 

মুখমগুল স্ফীত ও চকচকে থাকিলে মানসিক শ্রমে তাহার 
বৃদ্ধি হয়॥ মুখ নীলাভ থাকে। মুখের বামপার্থে ও তাহার গভীর 
দেশে আকুষ্ট ও ছিত্রবৎৎ বেদনা । অন্ঠতর গগ্চের স্ফীতি, এবং 
সেই সময়েই উর্ধ ও নিয় চুয়ালে আকুষ্ট ও ছিন্লবৎ নেদনা, দত্ত অধিক 
তর দ্বীর্ঘ বলিয়া বোধ। মুখমগুলের অস্থির প্রবাহ, গণ্ডাস্থির ক্ষত 
এবং তাহাতে ছিন্ন ও ছিদ্র করার ন্যায় এবং জ্বালাযুক্ত সচিবেশবৎ 
বেদনা । গণ্াস্থিতে প্রচণ্ড ছিন্্রৎ বেদনা । ওর্টে, মুঘে এবং ললাটে 
অতি ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র উত্তেদ ॥ 

চক্ষু গোলক বহির্নিক্কান্ত। চক্ষাতে বালুকাপতনবৎ অনুভূতি । চক্ষুর 
আততভাব বশক্তঃ দেখিতে কষ্ট। তাকাইলে চক্ষু গরম বোধ হওয়ায় 
বোধ হয় যেন অপটিক স্ায়ুতে বুক্ষের চাপ লাগিতেছে। চক্ষুতে চাপ ও 
দুর্বলতার অনুভূতি । উদ্ঘ হইতে অধঃ ও অত্যন্তর অভিমুখী দক্ষিণ 
চক্ষুগোলকের চাপবৎ বেদনার চন্ষু চালনায় বৃদ্ধি! চক্ষ হইতে অবিশ্রান্ত 
জলম্রাব। প্র/তঃকালে চক্ষু জুড়িয়া থাকে ও চক্ষুপুট জালা করে ১ 
চক্ষুর অত্যন্তর কোণে (10067 ০8101017595) স্থচিবেধ ও আকৃষ্ট 
বেদনা এবং চুলকন] হইলে তাহ] জ্বালা করে। পু 

কুচ্জুসাধ্য ও দুর্গন্ধ কর্ণস্রাব ও ম্যা্টইড অস্থির ক্ষত। 

নাসিকার রোগ বশতঃ তাহা ক্ষত ও বেদনাযুক্ত এবং বদ্ধ 
নাসিকারন্জ পথে শ্বাসপ্রশ্বাস চলে না, নাসিকায় মামড়ি জন্মে! শুষ্ক 
সদ্দি থাকার ন্যায় নাস্চিকা কদ্ধ বোধ কিন্তু বায়ুর নির্ববাধ গতায়াত। 
নাসিকায় জ্বালা, চুলকনা, শ্চিবেধান্থভূতি এবং চনচনি; 
নালিকায় টাটানি বেদনা, বিশেষতঃ স্পর্শে তাহার অনুভূতি । 


আবণ্য। ৪8৭ 


'নাপিকাস্থির অভ্যন্তরে চোয়ালাতিমুখীন ছিত্রকরার ন্যায় বেদনা। দক্ষিণ 
নাসারন্ধের এবং তাছার নিয়ের লোহিত বর্ণ ও স্ফীতি । নাক ঝাড়িলে 
পচাগন্ধ পাওয়া ধায় । নাসিকাক্ছির ক্ষত । 

স্বরযপ্ত্রে সর্দি হওয়ার স্তায় কথার নেকি ও ফিসাফসে স্বর; 
স্বাসযস্ত্রের গভীর দেশে শ্লেম্মশ্থাকায় সহজে তাহ! তোলা যায় ন1। 

শ্বাসকুচ্ছ ; অবিশ্রান্তভাবে গভীর শ্বাস গ্রহণ ; রজনীতে যথেষ্ট বায 
গ্রহণে অসমর্থতা | শ্বাসকুচ্ছ হইলে শ্বাস গ্রহণ কালে বক্ষে মৃদু বেদনা । 
বক্ষের আক্ষেপিক সঙ্কোচন /বশতঃ শ্বাস রোধের আক্রমণ 
বক্ষে শোণিতাধিকা নিবন্ধন হাঁপানি; রজনীতে এবং মুক্ত বাধুতে 
ভ্রমণ কালে বক্ষের অত্যন্ত কষ্ট হওয়ায় মুখমণ্ডল নীল-লোহিত ; এবং 
তাহাতে হাথকম্ছপ হইলে রোগী অজ্ঞানাবস্থায় ভূপতিত। 

প্রাতঃকালে নিদ্রাঙ্গে কাসি হইলে কঠিন হরিদ্রাবণণ গয়ারের 
নিষ্ভীবন । রূজনীতে শ্বাসহীন হওয়ায় রোগী কাসিতে থাকে । শ্ত্রীলোক- 
দিগের শুফ, আক্ষেপিক এবং বিশেষ প্রকারের লায়বিক কাসি প্রত্যেক 
বজনীতে হুর্যান্ত হইতে সু্যোদয় পধ্যস্ত সাময়িকরূপে হয়। 

হৃংকম্প তওয়ার পর বক্ষে তীর বেধার স্াঁয় বেদন|। বক্ষে তাপ 
ও শ্বাসকৃচ্ছ হওয়ায় বক্ষের উভয় পাশে তীর বেঁধার স্ায় মুগ 
বেদনার শ্বাসগ্রহণে বৃদ্ধি । প্রত্যেক দ্রিনই প্রাতঃকালে বুকে সর্দি 
চাপে এবং উঠ্িগ্া বসিয়া অতি কষ্টে রোগী সামান্য গয়ার তুলিতে 
পারে। 

প্রচণ্ড হ্ৃৎকম্প হওয়ায় উৎকণ্ঠা এবং ভীতিকম্প উপস্থিত হয়। 

নাড়ী ক্ষুদ্র কিন্তু তাহার তর তর গতি। হ্ৃৎপিগুরোগ ঘটিত 
হাপানিতে নাড়ী ছুর্ববল থাকে এবং মানসিক অবসাদ ও অত্যন্ত 
শারীরিক ছুর্বলতা জন্মে । নু 

পরিপাকযস্ত্রবিকার বশতঃ চোয়ালাস্থিনিক্নগ্রস্থিতে শ্ফীতি শ বেদনা । 


৪৫৮ হোমিওপ্যাথিক উৈষজ্য-বিজ্ঞান ॥ 


মুখাত্যন্তরে বাহু টানিয়া লইলে দত্তের বেদনা । দন্তমাড়ি ক্কীত 
ও কাল্চে লোহিত; স্পর্শে অথবা আহারে তাহাতে টাটানি এবং 
তাহা হইতে সহজে বক্তম্রাব। 

জিহ্ব! শুষ্বত্বকৃবৎ কঠিন হওয়ায় তাহ! চাঁলন1 করা যায় না॥ মুখে 
এবং জিহ্বায় “জাড়ি ঘা”। * জিহবায় ক্ষতণ 

মুখ হইতে প্রচুর, মিষ্ট মিষ্ট লালাআ্াব। মবখাভ্যস্তর ফোক্ষাযুক্ত ৷ 
মথখ হইতে পুরাতন পনারের ন্যায় হূর্গন্ধের নির্গমণ। ষুবতী 
বালিকাদিগের মুখে হুর্গন্ধ। 

টন্শিলগ্রন্থি লোহিতবর্ণ ও স্ফীত। তালুতে ছিদ্র করার ন্টায় 
বেদনা হওয়ায় গলা হইতে কষ্টে গ্লেম্মা তোলা যায়। গলাধঃকনুণ কালে 
কিন্থা তাহা না করিলেও গলায় মৃদু চাপবৎ বেদনা । * *.. 

অত্যান্ত খাইখাই ভাব, খাগ্যবস্ত ভাল লাগে, কিন্ত আহারে ক্ষুধা 
মিটে না। অপরিমিত ক্ষুধা এবং তৃষা নিবন্ধন আমাশয়ে বিবমিষার 
ভাব। ছুগ্ধ” ওয়াইন মছ্া এবং কাফি পানে ইচ্ছা । মাংসে ঘৃণা । 

উদ্গারে বাষু নির্গত হইলে হৃৎকম্পের উপশম॥ মানসিক শ্রমে 
বিবমিষা। 

আমাশয়স্তানে জ্বালা বোধ হইলে গরম বস্ত গলা বাহিয়া উঠে) 
অপরাহুকালে আমাশয়প্রদেশে চাপ বোধ। 

দক্ষিণ কুক্ষিতে জালাধুক্ত চাপ ও কর্তনবৎ বেদনা । কুক্ষিদেশে 
বায়ুর চাপের ন্ায় চাপ আহারে, পানে অথবা শরীর চালনায় বদ্দিত। 

উদ্নরশূলে পুনঃপুনঃ বাতকর্প্ম। উদ্রের আক্ষেপিক সক্কোচন 
বশতঃ অত্যন্ত উৎকণ্ঠা নিবন্ধন আত্মহত্যার প্রবত্তি। ফিতা 
দ্বারা কসিয়া বাধার হ্যা উদ্ূরে টান টান ভাবের বেদনা । উদরের 
গুরুত্বে হত্তপদের শীভলতা। উদ্দরযন্ত্রের ক্রিয়'-বিশৃঙ্খল! ঘটায় 
উদ্দরী জন্মে। 


- অবাম্‌। ৪৫৯ 


কোষ্ঠবদ্ধে বিষ্ঠা কঠিন ও গিট গিট । 

অবিশ্রান্ত যুত্রবেগ। ন্াবা রোগে যুত্র অত্যন্প ও সবুজাভ কটা, 
কথন বা নির্মল এবং শোথ জন্মিলে সোণার বর্ণ। মৃত্র খোইলের জলের 
স্তায় ঘোলা এবং তাহাতে প্রচুর গ্লেম্মার তলানি। মুত্র শীপ্রই 
পচিয়া এমনিয়ার গন্ধযুক্ত।৯ মৃত্রস্থালীর পক্ষাঘাতে মৃত্ররোধ ঘটে। 
মপ্ররুচ্ছ হইলে মুত্রস্থালীপ্রদ্দেশে চাপ বোধ। , 

পুংজননেন্দ্রিয়রোগে দক্ষিণ অণ্ডকোষ স্ফীত, তাহা স্পর্শ অথবা! ঘর্ষণ 
কারিলে তাহাতে ঘ্ৃষ্ট হওয়ার স্তায় আততভাবের বেদনা | অও- 
কোষের স্ফীতি এবং দড় কচড়া তাব। রজনীতে লিঙ্গোথান ও শুক্র- 
স্বলন। 

স্ীজনন্পেক্্য় লক্ষণে কুক্ষির গ্রন্থি স্ফীত হইবার পর আরতি বিল্বে 
অত্যল্প খতুত্রাব কালে উদরশূল ও সরলান্ত্রের স্থলন আগুভাবে 
জরঘুত্রংশ ও মানসিক বিধনতা। যোনি হইতে অবিশ্রান্ত 
রস্স্রাব, ঘন ও শুভ্র শ্বেদ প্রদর, যোনি কপাটের জ্বালা এবং তগোষ্টের 
লোহত বর্ণ ও বৃহৎ স্ফীতি। 

আীবা গ্রন্থির স্ফাতি | যেন পেশীর ধর্বতা নিবন্ধন গ্রীবার আততভাব, 
মস্তক নত করিলে অধিকতর হয়ঃ কিন্তু বিশ্রাম কালেও থাকে । ক্লান্ত 
হওয়ার হ্টায় কটিবেদনা। কটিদেশের কণুরা সকলের এরূপ বেদশাযুক্ত 
কাঠিন্ঠ হয় যে উরু উচ্চ করিতে পারা থায় ন।, তাহা অবশ বোধ হয়। 

স্বন্ধে ছিদ্র করার স্টায় বেদন1। বাহুর ক্লান্তিবোধ হওয়ায় কষ্টে 
চালনা করা যায়, প্রকোষ্ঠ ভারি বাধ। দক্ষিণ কনুইয়ের অস্থিতে 
প্রবল বেদনা । উভয় মাণবন্ধে আক্ষেপিক বেদনা হস্তাঙ্ুলির সন্ধিতে 
ছিদ করার স্তায় বেদনা । করতল চুলকায়। 

রোগীর মস্তক হইতে সমস্ত শোণিত যেন নিন্নাঙ্গে প্রধবিত হইতেছে 
বলিয়া বোধ ও তাহাতে মস্তক অবশ বোধ হওয়ায় রোগী বসিতে 


৪৬৯ হোমিওপ্যাথিক তৈধজ্য-বিজ্ঞান। 


বাধা । বসিপে জানুণদ্ধিতে কসিগা ব্যাণ্ডেক্গ বাধার চ্যায় বেদনা। 
টিবিয়া-মস্থিতে, গুল্ফ্সন্ধিতে এবং পদের উপরিভাগে হিদ্র করার 
ম্যায় বেদনা । 

নিদ্রাঙ্গে অঙগনিচয়ের বিনঝিনি ও অসাড়তা এবং , অনুভূতি- 
শক্তিহীনতার শরীরচালনা অপেক্ষা) শয়নাবন্থায় অধিকতর বলিয়া 
বোধ; প্রাতঃকালে জাগ্রত হইলে অথবা শৈত্যসংস্পর্শে অর্গ- 
নিচয়ের অবশতাযুক্ত আক্ষ্টভাব। প্রকোষ্ঠ এবং উরুর আস্থিবেষ্ট- 
ঝিল্লীর স্ফীতি । শ্রাতঃকালে শখ্যায় স্থিরভাবে থাকিলে মস্তক এবং তঙ্গ- 
নিচয়ের বেদনা অধিকতর থাকে এবং উত্থান করিলে অন্তর্দধান করে। 

পারদের অপবাবহার বশতঃ ত্বকের গভীর ক্ষত অস্থি আক্রমণ 
করে; ত্বকে ক্ষুদ্র ও বৃহৎ সমল হরিদ্রাবর্ণের দাগ স্পর্শে গিট গিট 
ভাবের অনুভূতি । তাহাতে হুলবেদবৎ ও জ্বালাকর বেদনার গৃহমধেযে 
হাস এবং মুক্ত বাযুমধ্যে বুদ্ধি! 


প্রদর্শক লক্ষণ । 


নিরন্তর আজ্মহত্য। কণিবার চিন্তা |__এক দিকে পরিপাক 
যন্ত্রের প্রধান অঙ্গ যরুৎঅপর দিকে জননেন্দ্রিয়ের প্রধান যন্ত্র অণ্ডকোষ" 
ভারি ও জরায়ু আক্রমণ দ্বর! তাহাদিগের ক্রিয়াহানি উৎপপ্ন করায় 
ক্মরাম অতীব সাংঘাতিক প্রক্কতির মানপিক বিকার আনরন করে। 
রোগী অত্যন্ত বিষগ্নচিত্ত হয়। ইহকাল পরকাল উতর স্স্কেই 
নৈরান্তের গভীরতম দেশে উপনীত রোগীর জীবন অতি 
ভাববহ হইয়! উঠে। সে আপনাকে আতি নিগৃহীত বসিয়! মনে করে। 
সে সংসারে স্থুখের লেশ মাত্র দেখে না। অবশেষে আত্মহত্যাই 
অসহনীয় দুঃখ নিবারণের এক মাত্র উপায় বলিয়া দুঢ় বিশ্বাস 


জন্মে। রোগী নির্ববদ্ধাতিশয্য সহকারে আত্মহত্যায় দৃঢ় 


অরাম্‌। ৪৬১ 


প্রতিজ্ঞ ও তদৃবিষয়ে চেষ্টান্বিত হয়। আমার এইরূপ . 
একটা বোগী তাহার স্কামীস্ষে ব্যতিব্যস্ত করিয়া তুলিরাছিল। রঞ্জনীতে 
সে নিদ্রা যাইতে পারিত না। সে সামান্য কালের জন্যও চক্ষু মুদ্রিত 
করিলে তাহার স্ত্রী অতি সন্তর্পণে পথ্যা ত্যাগ করিয়া! উদ্ৃবন্ধনে আত্ম- 
হত্যার চেষ্টা করিত 7 এরূপ প্লটনা অনেক বার ঘটিয়াছিল। অনেক 
বার সে তাহার স্ত্রীকে উদ্বন্ধনমৃত্যু হইতে রক্ষা করিয়াছি । রোগিনীর 
পিতা ভাবি অমঙ্গলের আশঙ্কায় ভীত হইয়া আমাকে উপরিউত্ত, বিষয় 
জ্ঞাপন করেন । আমি রোগিনীকে এক মাত্রা অবাম্‌মিউ ৩০ ব্যবস্থা 
করায় সে অচিরাৎ মানসিক স্থষ্য লাভ করে। রোগের কারণ জান! 
যায় নাই । ট্টপদ্রংশ রোগে পারদের অপব্যবহার প্রযুক্ত স্বাস্থ্যতঙ্গে 
হিপার, নাইটি, এসিড প্রভৃতি অনেক ওঁষপই ফলপ্র্ হয়। কিন্তু 
উপরিউক্ত স্বাস্থ্যতক্ষের লক্ষণসহ প্রগাত্ত হিআঅন্সত1 ও আক্- 
»তণক্প প্রলল জেস্ট্ বর্তমান থাকিলে অরাম তাহার এক মাত্র 
ওনধ বলিয়! পরিগণিত। পারদোপদংশ ঘটিত মিশ্রবিষফ জনিত 
রোগ ব্যতীতও প্রায় অধিকাংশ রোগে“আত্মহত্যার প্রধল প্রবৃতি” 
অরাম প্রনর্শন করে । ন্যাজীতে ও এই লক্ষণ দৃষ্টিগোচর হর। 
কিস্তু অন্য বিষয়ে উভয়ের কোন সাদৃষ্টয দৃষ্ট হয় না। নাকৃসু আশ্মত্যা 
করিতে চায়, কিন্ত প্রক্ুত পক্ষে ভাহা কাধ পরিণত করিতে ভীত হয়। 


চিকিৎসা । 
বিষাদোন্মভতা বা মেলাঙ্কলিয়া |__-অতি গভীর 
প্রকৃতির বিষাদোন্মত্ততারোগের ওষধ মপো অল্পান্ন শেষ্টতম বলিয়া 
নবিবেচিত। রোগী আপনাকে সাংপারিক কাধ্যে নিতান্তই অপট্ু, 


সকলের হেয় এবং পরকাল সম্বন্ধে অতি অন্থুপযুক্ত ও আশাহীন মনে 
করিয়! বিষতার হরম লীমাক্ব উপনীত হয়॥ মৃত্যু ভিন্ন মানষিক শাস্তি * 


৪৬২ হোমিওপ্যাথিক 'তৈষজ্য-বিজ্ঞান | 


বিধানে উপায্বাস্তর নাই বিশ্বাস করিয়া সর্বদা আত্মহত্যার চিস্তায় রত 
থাকে এবং তাহার চেষ্টা করে। ডাং ডিউই বলেন,“রোগীর আত্মহত্যার 
প্রবল প্রবৃত্তি কেবল তৎবিষয়ক চিস্তাতেই পধ্যবসিত হয়, সে কদাচিৎ 
তাহা কার্যে পরিণত।করে”। ভাং ফ্যারিংটন বলেন, “যদিও রোগী 
প্রকৃত পক্ষে আত্মহত্যার চেষ্টা না করুক, সে তৎবিষয়ক চিস্তায় রত 
থাকে”শ। ডাং ট্যালকট বিশ্বাস করেন, আঅআঅল্লান্ম অপেক্ষা 
আর্সেনিক দ্বারা আত্মহত্যার প্রবৃত্তি অধিকতর সময়ে বিদুরিত 
হইয়াছে । 

স্নিসিজ্জী এবং অঅল্ল্রীন্ম-উতয় ওষধেই প্রগাঢ় বিষপ্রতা 
এবধছুমৃতার ইচ্ছা ও আত্মহত্যার প্রবৃত্তি বর্তমান থাকে। ন্বজনগণের 
প্রেম বিয়য়ে নৈরাশ্ত ও আপনার অকিঞ্চিৎকরতা অক্লাক্মেল-- 
বন্ধু বান্ধবের গুঁদান্ত স্নিশিস্ার্র-আত্মজীবনে সম্পূর্ণ অশ্রন্ধা এবং 
মৃত্যু কামনার কারণ। অল্লান্নে শোণিতোচ্ছধাস ও হৃৎপিপ্তস্থান 
হইতে উৎকণ্ঠা জন্মে, জ্নিপিস্মাততি শোণিতোচ্ছাস হওয়ার উৎকণ্ঠা 
উৎপন্ন হয়, কিন্তু হৃৎপিগসহ তাহার কোন সংশ্রব থাকে ন1। 

অশাস্লেনিনকি-রোগী আপনাকে অকর্শণ্য মনে করিয়া 
ততাশ্বাস হয়। মনে করে সে বন্ধুবান্ধবের ভালবাস। হইতে 
বঞ্চিত হুইয়াছে, পুনঃপ্রাপ্তির কোন আশ? নাই। ন্মরণশক্তি দুর্ববল 
থাকে, ক্রোধ জন্মিলে অথব1 বাদান্ুবাদ করিলে রোগী প্রচণ্ড ক্রোধে 
উন্মত্ত হইয়া উঠে। উপরি উক্ত বিষাদলক্ষণের উপস্থিতকালে মন্তকে 
শোণিতের প্রবল গতি হয়। ইহাতে রোগীর অঙ্গ প্রত্যঙ্গ ছেদন করার 
প্রবৃত্তি জন্মে। 

জেনি স্ন, লাইডরিক্কীক্২ইহায় রোগী সর্বদাই 
ঝোকের উপরে থাকে.ও কার্ধ্যে ব্যস্ত হয় ঃভ্রাস্ত অনুভূতি জন্মে কোন 
নির্দিষ্ট গৃহকোণের নিকটদিয়া যাইতে ভীত হয় এবং দুরত্ববিষয়ে ভ্রাস্তি জন্ে 


অরাম্‌। ৪৬৩ 
ভীন্নইন্ন্‌_বিশেষক্ূপে পরিচিত পথও নূতন বা অচেনা 
বলিয়া বোধ হয়। ও 
চক্ষুরোগ- চিত্রপত্র বা রেটিনার রক্তাধিক্য বশতঃ 
দৃষ্টি ও অর্দদৃষ্টি ; গণুমালীয় বা ক্রেফলাস্‌ চক্ষপ্রদাহ ; 
কনীশিকার বা! কণিরার অস্বচ্ছতা ; অস্বচ্ছদৃষ্টি বা 
গ্রকমা; উপতা রাপ্রদাহ বা আইরাইটিগৃ। -চক্ষুতে অতাধিক 
শোণিতাধিক্য অল্লান্চক্ষুরোগের সাক্ষাৎ কারণ এবং ইহ। প্রধান লক্ষণ 
রূপে বর্তমান থাকে । চক্ষুর অবিশ্রান্ত ও অপরিমিত পরিশ্রম অথবা উষ্ণ 
স্কানে অধিককাল কাধ্য করা প্রভৃতি কারণে চিত্রপত্রের রক্তাধিকারশতঃ 
চচ্ষুর আত্বত্াবস্থা, চক্ষুগোলক ঠেলিয়া বাহির হওয়ার 
ন্যায় অনুভূতি এবং মুখমগ্ডলের রক্ভিমাদি জন্মিলে দিতদৃ্টি হয়। 
কখন বা এ রোগে অর্দদৃষ্টি জন্মিলে রোগী অবস্থান্সারে বস্তর উর্দধ্ঘ বা 
অধোঅর্দ দেণিতে পায়। তাপ প্রয়োগে বক্তাধিক্যাদি কিঞ্চিৎ প্রশমি 5 
হয়। ক্িউ এহন লিখি বগান্কব এবং জাইক্তেে 
নস্তর লম্বতাবে অন্যতর পার্শবমাত্র দৃষ্টিগেচর হয় ।” ন্নেউ ন্মিউ এবং 
ীটেনিস্ীন্ ও অর্দদৃষ্টিরোগে ইহায় সহিত তুলনীয় 
ডাং ভিলাসের যতে চক্ষুরোগে অক্লান্মেল্র নিন্নক্রযের ব্যবহার 
নিষিগ্জ । চক্ষুতে অত্যধিক রক্তাধিক্য বশতঃ উল্লিখিত লক্ষণনিচয় বর্তমান 
থাকিলে গণ্ডমালীয় চক্ষুপ্রদাহে পাল্ঙতন অপেক্ষা অল্ান্ন 
অধিকতর উপকারী । ম্পর্শাসহিষ্ণণ বেদনাবুক্ত চক্ষুর কৈশিক 
শিরামণ্ডলী অতীব রক্তপৃর্ণ থাকে এবং চক্ষু হইতে প্রচুর জলম্রাব হয়। 
কনীণিকা শিরাশোণিতপুণ থাকায় তাহার অস্বচ্ছত1 এবং অশ্বচ্ছ- 
জন্মে। কর্ণিয়ায় ক্ষতও উৎপন্ন হইতে পারে । 


৪৬৪. হোমিওপ্যাথিক তৈষজা -বিজ্ঞান। 

উপদংশ রোগে, বিশেষতঃ তাহাতে অযথা পারদ ব্যবহার নিবন্ধন 
উপতাাপ্রদাহ বা আইরাইটিস্রোগ জন্মিলে চক্ষু দি 
অত্যধিক স্পর্শাসহিষ্ থাকে অবাম্‌ দ্বার], উপকার হইতে 
পারে। বোধ হয় যেন চক্ষুর চতুঃপার্থের অস্থিতে বিশেষ প্রকৃতির বেদনা 
আছে। এস্াফিচডি ভারোগে ভ্র-্দেশস্থ জালাযুক্ত বেদনা চক্ষু- 
গোলক চাপ দিলে এবং অলান্মেল্র তাহা তাপ প্রয়োগে 
উপশমিত হয়। | | 

চিত্রপত্র বা রেটিনার শোণিতাধিক্যে ভ্াঙ্মসহ হেলে 
এবং সাল্যশাল্র তুলনীয়। | 

লাইক ডিস্ত্রান্ন-কর্ণিয়ার ক্ষত, চক্ষুর রক্তিম ও 
অঞ্জলী, রজনীতে চক্ষু জুলিয়া, থাকা এবং দিবসে জলত্রাব 
প্রভৃতিতে ইহ উপকারী । দৃষ্টিক্ষেত্রের দক্ষিণ পারের দৃষ্টিচীনতাও ইহার 
একটা বিশেষে লক্ষণ। 
_ কাণ পাকা. ব। অটরিয়। |-ষধ্য কর্ণের প্রতিষ্ঠায় রেগে 
অল্প কখন কখন প্রযুক্ত হইয়। থাকে । কর্ণমধ্যে শোণিতগতির 
বৃদ্ধ হওয়ায় নানারূপ শব হইতে থাকে ও এ শব্দ অত্যন্ত অসহনীয় 
হর। কর্ণপটাহের ধ্বংস এসং দুর্গন্ধ আব হয় এবং ক্রমশঃ রোগ 
ম্যাষ্টইচ মস্থিপ্রবর্ধান আক্রমণ করিলে তাহাতে ক্ষত এবং ছিদ্র করার 
স্তার বেদনা জন্মে। এ রোগে নাইটি এক্নিড ইহার সহিত. 
বিশেন সাধৃশ্ত প্রকাশ করে। অন্বণন্ তুলনীয় ওষধ মধ্য ব্যাস্সজ্নি, 
হিপাল্র, হমার্ক? ক্রাল্‌নেে চা; কেলি বাই এবং 
ব্যালা কক প্রধান। ৃ 

নাসিক! রোগ-_নাঁসিকাগ্রের স্ফীতি; পিনস্‌ বা 

অজিন| |-___পুরাতন ও অত্যন্ত মদ্যপায়িদিগের নাসিকাতে বছকাল- 


অবাম্‌। ৪৬৫ 


যাবৎ বস্তাধক্য থাকায় কখন কখন নাসিকা গ্র লোহিত ও স্ফীত হইয়া 
বর্ভলাকার হর শিশুদ্িগের গণ্ডমালা ঘটিত নামিকার পুরাতন সর্দি 
বা শিন্প রোগেও নাসকাগ্রের উপর উক্তরূপ বর্ভুপাকার ও লোহিত 
বর্ণ স্ফীতি জন্মিতে পান্গে। তল্লীক্ছন ইহার উপযোগী ওষধ। 

অজ্গা-লব্র পুরাতন্ধ পিন্সরোগে নাসারন্ধমুখ ক্ষতযুক্ত ও 
বিদীর্ণ থাকে। নাসিকাস্থি এবং নাসিকার কোমলোপাদানাদিতে 
ক্ষত হওয়ায় ছুর্সন্ধস্রাব হইতে থাকে ও নাসিকারন্ধতেদক উপাস্থি ছিদ্র 
হুইয়াযায়। গণ্মালা, উপদংশ এবং পারদলিষ ঘটিত রোগেই ইহা 
বিশেষ কার্যকারিতা দুষ্ট হইয়া থাকে । 

গলক্ষত-_টন্লিলগ্রন্থিপ্রদ্ধাহ ; কর্ণমূল বা মাম্পস্‌ ।-- 
মং্কার অথনা উপদংশ ঘটিত গলক্ষত 'রোগে টন্সিলগ্রস্থি বেদ নাযুক্ত, 
স্ফীত ও লোহিতবর্ণ হইলে অবস্থান্থপারে অল্লাঁষ্্‌ বারা উপকার হয়। 
ইহার সহিত তালুর অস্থির ক্ষত বর্ভযান থাকিলে অকাট:ব্ূপ 
অীচ্ঘ্‌ প্রদর্শন করে । 

হাদ্রোগ__হাইপার টফি অব দি হার্ট বা হৎবিবৃদ্ধি- 
রোগ |-_ইতিপৃর্বেব বিবৃত- হইয়ছে যে অল্াতেক প্রাথমিক 
ক্রিয়ায় হৃৎংপিণ্ডে অস্বাভাবিক ক্রিয়োদ্দীপন! জন্মে, কিন্তু তাহার কোন 
যান্ত্রিক পরিবর্তন ঘটে না| হ্ৃৎপিও প্রবলবেগে কাধ্য করাঘ্ব শরীব- 
ফন্ত্রনিচরে প্রবল বেগে শোণিত প্রধাবিত হয়॥। একারণ হৃৎপেশীর 
অপরিমিত শ্রম বশতঃ সাধারণ হৃংবিবদ্ধি রোগ জন্মে । ইহাতে 
প্রবল হৃৎস্পন্দন এ"ং দুস্ফুসে শোণিতাধিক্য নিবন্ধন ভ্রমণের বা পাহাড়ে 
উঠিবার চেষ্টায় কিন্বা কোন প্রকার শ্রমে রোগী বোধ করে যেন 
তাহার ষ্টার্াম অস্থিপশ্চাতে বক্ষবিদীর্ণকারী গুরুভার রহিয়াছে, 
এবং সে ভ্রমণ|দিতে ক্ষান্ত না হইলে বেগে বক্ষ ফাটিয়া রক্তত্রাব হইঝে। 


৪৬৬ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য বিজ্গন। 


এই অবস্থায় অল্লান্ম অতি উৎকৃষ্ট ওষপ। ডাং কাফকার মতে 
অসন্ভরীন্ম নিউ এস্লে অনন্াঞ্মন্উ অপেক্ষাও উৎকৃষ্টতর | 

এসন্নব্কান্র্থ_ ইহাতে ষ্টাাম অস্থিতে ভারি বস্তুর বিদীর্কর 
চাপ থাকা লক্ষণ আছে। শিরাশোণিতাধিক্য নিবন্ধন রোগেই ইহ। 
অধিকতর উপকারী । রোগী তন্দ্রাগ্রস্ত থাঁক। 

যকুৎরোগ-যর্কতে রভ্তাধিক্য ১ যক্ৃৎবিরৃদ্ধি; 
সিরসিস্‌ অব দি লিভার বা! যকৃতের ক্ষয়বোগ , যরুঙের 
বসাপক্কপ্ুতা বা ফ্যাটা ডিজেনারেষণ।-_উপরিউজ হৃর্রোগের 
ক্রমিক ফৰম্বরূপ যকুতে রক্তাধিক্য জন্মিলে দক্ষিণ কুক্ষিদেশে জ্বালাকর 
বেদন! হয়। রুক্তাধিক্য স্থায়ী হইলে যরুতস্থ তান্তবেপাদানের বৃদ্ধি 
হত্যয়ায় যরুৎ প্রথমে বন্ধিত এবং পরে অবশ্ন্তাবী ফলস্বরূপ যকৃতের 
ক্ষয় বা সিরসিমূ কিন্বা অবস্থান্ুসারে বসাপকৃষ্টতা জন্মে। ক্রমে 
ধূসর বা ছেয়ে রঙ্গের বিষ্ঠা ও উদরি প্রস্থতি উপস্থিত হয়। 
মানসিক অবসাদ বা বিষণত| ইহার একটা প্রধান লক্ষণরূপে 
বর্তমান থাকে । অবস্থহুপারে ইহাতে অঅন্ীন্ন ছারা উপকার 
প্রত্যাশা করা যায়। 

বৃককক বা কিডনি রোগ-_কিডনির বসাপকুষ্টরতা বা 
ফ্য।টি ডিজেনারেষণ ; কিডনির ক্ষয় বা পিরসিস্‌; লাল! 
মেহরোগ বা! এল্বুমিনুরিয়! | _গাউট বা ক্ষুত্রবাত, কালব্যাপী 
পুয়আাব» অথবা পুরাতন উপদংশরোগ বশতঃ প্রথমে পূর্বকথিতরূপ 
হুৎপিগুরোগ জন্মিলে তাহার গৌণক্রিয়ায় যদি কিড.নি আক্রান্ত হয় 
তাহাতে অল্রা্ষন উপকারী । 

কিডনিতে রক্তাধক্যের প্রথম আক্রমণ অবিকৃত মূত্রের আধিক্য 
দ্বার! প্রকটিত হয়। রূক্তাধিক্য স্থায়ী হইলে অবস্থান্ুসারে ক্রমশঃ 


অরাম্‌। ৪৬৭ 


কিডনির বদাপন্টতা অথবা ক্ষয় বা সিরসিদ্‌ রেগ জনো। মৃত্রের 
পরিমাণ ক্রমশঃই হ্বাস প্রাপ্ত হইতে থাকে ও তাহাতে এল্বুমেন দু হয়। 
কিডনির ক্ষয়রোগে লীহ্মান ও অলস তুলনীয় গঁধধ। 
পুংজননেত্দ্িয় রোগ-_শুক্রমেহ বা স্পার্মাটরিয়া ; 
অগ্তকোষপ্রদ্ধাহ,' একপরিরা বাঁ অর্কাইটিস্‌।--এ স্থলেও 
রোগের সাক্ষাৎ কারণ স্বরূপ পুংজননেন্দ্রিয়ে শোণিতাধিক্য প্রযুক্ত শুক্র- 
. মেহরোগের প্রথমাবস্থায় প্রবল লিঙ্গোখান হইতে থাকে। অবশেষে 
ক্রমশঃ লিগ্গের ছুর্বলতা ও শিথিলতা উৎপন্ন হয় এবং রোগীর প্রগাঢ় 
বিষগ্নভাব উপগ্তিত হওয়ায় আত্মহত্যার অদমা ও স্থায়ী প্রবৃত্তি জন্মে। 
বাম ইহার উতষ্ট উষপ। দক্ষিণ পার্থের পুরাতন একশি 
বা অর্কাইটিস্‌ রোগে অগুকোষরজ্জুর স্সাযুখূল থাকিলে অল্প 


উপকারী । 
ল্রডডেগু ন- পুরাতন একশিরারোগে অগুকোবের দড়- 


কচড়াতাব ও ক্রমশঃ ক্ষর জন্মিলে এবং তাহাতে ছেঁঠা লাগার স্তায় 
বেদনা থাকিলে ইহা! ফলপ্রদ | 

জ্ীজননেক্দ্রিয়রোগ-_জরারুভ্র'ণ বা প্রল্যাপসাস 
যুটারাই ; অগুাধার বা ওঠারির বিবৃদ্ধি।-_জরাধুতে 
পুরাতন রক্তাধিক্য বশতঃ তাহার গ্রীবার বিরৃদ্ধি, দড়কচড়াতাব ও 
গুরুত্ব জন্মিলে ঘে জরাযুত্রংশ হয় তাহা অল্লাদ্ন আরোগ্য করিতে 
সক্ষম। অন্যান্ত বধের স্কায় ইহাতে সাধারণ শারীরিক দৌর্ধ্বল্য ও 
জরায়ূদন্ধনীর শিথিলতা, রোগের কারণ হয় না) তদ্রপ হইলে ইহা সবারা 
ফলাশা কর) যায় না। দ্বরাযু রোগে অনেকে অল্লাঙ্ন ম্মিউ 
উপধুক্ত ওষধ বলিয়া মনে করেন। অগ্ডাধারের রক্তাধিক্য। বিবৃদ্ধি ও 
দড়কচড়াভাবেও অল্ান্ন উপকারী ওবধ। 


৪৮৮ হোমিওপ্যাথিক তৈষজ্য-বিজ্ঞান। 


অস্থিরোগ-_-পেরিআষ্টাইট্টিস বা আস্থবেষ্টপ্রদ্দাহ ; 

অস্থিপ্রদাহ, বা অষ্টি-আইটিস; অস্থিক্ষত বা কেরিজ ; 
অস্থির অর্কবন ব। এক্জষ্টসিস্‌ অব. বোন্স্‌।-- পুরাতন 
উপদংশ রোগ বং পারদের অপব্যবহার আঅঅঙ্্রঙ্ম অন্থিলোগের 
সাধারণ কারণ। কিন্তু অনেক সময়ে রোগী তাহা সম্পূর্ণ অন্বীকার করে। 
রোগীর কথায় সন্দিহান হইবার উপযুক্ত কারণ না থাকিলেও অল্পীন্ন 
তাহাদিগের অস্থিরোগ আরোগ্য করিয়াছে । নাসিকা, তালু এবং কর্ণের 
ম্যাক্টইড অস্থির ক্ষতে ইহার উপকারিতার বিষয় আমরা ইতিপূর্বে উল্লেখ 
করিয়াছি। প্রগণ্ড এবং উরুর অস্থির প্রদাহ, ক্ষীতি এবং বেদনা আরোগের 
ইহার ক্ষমত1 থাকিলেও মস্তকাস্থির ক্ষত ও অর্বস্দাদি রোগারোগ্যেই 
ইহার বিশেষ ক্ষমতার পারুচয় প্রাপ্ত হওয়া যায়। একটী রোগীর 
গগুদেশের পুয়শোথের জন্ত্রচকিৎসা করিতে যাইয়া আমি দেখিতে 
পাই গণ্ডাস্থির ক্ষতই তাহার রোগের কারণ। অঅল্রন্ম শ্সিভ 
৩* প্রয়োগে অচিরাৎ রোগ আরোগ্য হইয়া যায়। অল্পদ্িন হইল 
বামগণ্ডের স্ফীতি ও বেদনায় আক্রান্ত একটী রোগী কোন খ্যাতনামা 
এলপ্যাথিক চিকিৎসকের চিকিৎসাধীনে ছিপ্লেন। দৃশ্ত দত্তের কোন 
রোগ না থাকিলেও দস্তরোগই বেদনার কারণ অনুমান করিয়া তিনি 
বেদনাযুক্ত গণ্ডের অধঃ চোয়ালের দুইটী দন্ত উৎপাটন করেন। কিন্তু 
ভাহাতে কোনই উপকার হইল না অপরন্ত অনর্থক দ্তহীন ওয়ার 
রোগী অতি বিষগ্র চিত্তে আমার চিকিৎসাধীনে আসিলেন। আরম 
দেখিলাম স্তাহার গপ্ডাস্থি কিঞ্চিৎ স্কীত হুইয়াছে। আরও দেখিল।ম 
ভাহার নাসামুলের বামপার্খে যটরের স্তায্প একটা অস্থিঅর্কদ জন্বিয়াছে। 
আমি বুঝিলাম নাসিকা ও গণ্াস্থির রোগঞ্ধ বিবৃদ্ধিই তাহার রোগ। 
অ-ুশন্ম শি ৩০ প্রয়োগে রোগ অচিরাৎ্ণ আরোগ্য হইয়া ফায় 


